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ONSOZ

“Kastamonu li Tosya Ilcesinde Engelli Niifusun Saglik Cografyasi Yoniinden
Analizi” adli bu c¢alisma Ankara Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Cografya
Anabilim Dali Tiirkiye Cografyas1 Bilim Dali’nda doktora tezi olarak hazirlanmis ve
Ankara Universitesi Bilimsel Arastirmalar Proje Koordinatorliigii tarafindan

desteklenmistir.

Calismada bilgi ve deneyimi ile beni aydinlatan, ¢alismam esnasinda sonsuz
sakinligi ve iyi niyetiyle yol gosteren tez danismanim Prof. Dr. Thsan Cigek’e tesekkiir
ederim. Cografya egitimim siiresince her zaman destek olan, bilgi ve ilgisiyle bana
katkilarmi sunan, emekliye ayrilarak Karabiik Universitesi'nde ¢alismaya bagladign 07
Eyliil 2017 tarihine kadar tez danismanhgimu yiiriiten Prof. Dr. Ali Oz¢aglar’a 6zel bir
tesekkiirii bor¢ bilirim. Bu c¢alismanin hazirlanmasi sirasinda degerli fikirleri ve
elestirileriyle ilerlememi saglayan Do¢. Dr. Salih Sahin’e, lisansiistii egitimime
basladigim ilk andan itibaren sevgisi ve destegi ile yanimda olan sevgili arkadasim Dr.
Ogr. Uyesi Kerime Karabacak’a, ayr1 ayri tesekkiir ederim. Tez haritalarinin
hazirlanmas1 esnasinda destegini esirgemeyen Ogr. Gor. Dr. Riiya Bayar’a, tanistigim
icin kendimi sansh saydigim ve saha arastirmalarim esnasinda beni yalniz birakmayan
kiymetli gretmenim Ismail Okuducu’ya, cografi bilgi sistemlerinde iiretilen haritalarda

bana yardimci olan Emre Asgin’a tesekkiirlerimi sunuyorum.

Hayatim boyunca aldigim tiim kararlarda yanimda olan ve ¢alismam esnasinda
beni motive eden sevgili aileme yiirekten tesekkiir ediyorum. Bu zorlu siiregte beni
destekleyen ve yanimda olan yol arkadasim Mehmet Ali Celebi’ye tesekkiir ediyorum.
Tez yazim siirecinde yasamimiza katilan, kainati giizellestiren, evimizi kutsayan, beni

daha giiglii bir kadin yapan biricik oglum Ali’ye tesekkiir ediyorum.
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Ankara 2020
Vil



1.GIRIS

Engellilik biitiin toplumlarda insanlar1 az ya da ¢ok etkileyen karmasik bir siiregtir.
Her insan, 6mriiniin bir déoneminde kisa ya da uzun siireli yetersizlik yasamaktadir.
Giiniimiizde egitim ve gelir seviyesindeki artigla birlikte saglikli beslenme ve yasama
aliskanliklar1 degismeye, hastaliklarda tedavilerin etkili ve hizli olmasiyla yasam siiresi
uzamaya baslamistir. Ortalama yasam siiresinin uzamasi ile yash niifus artmakta, buna
bagli olarak kronik hastaliklarla birlikte engelli niifus artis1 yasanmaktadir. Diinya Saglik
Orgiitii (DSO) raporunda: yeryiiziinde yaklasik 200 milyonunun “siddetli engellilik'”
kategorisinde oldugu bir milyardan fazla insanin herhangi bir tiir engellilik ile yasamakta
oldugunu bildirmistir. DSO’niin 40 y1l 6ncesine ait engelli tahmini %10 iken, giiniimiizde
diinya niifusunun yaklagik %15’inin bir tiir engellilikle yasadigi raporlanmistir. Gelecek
yillarda da bu oranm artmasi s6z konusudur (DSO, 2011). Bu artisa paralel olarak engelli
bireylere sunulacak saglik hizmeti, bakim, tedavi ve egitim masraflar1 gibi harcamalar
hem ailelerin iizerinde ekonomik baskiya neden olmakta hem de iilkenin saglk

harcamalarini artirmaktadir.

Engellilere yonelik yapilacak tiim faaliyetlerin dncesinde, engelliligin toplumda
goriilme boyutunun ve sebeplerinin saptanmasi gereklidir (Nagar vd., 2012:72). Bu
calismanin temel problem climlesini “Dogal ve beseri faktorler engelligin olugsmasinda
ve dagiliminda belirleyici bir unsur mudur?” sorusu olusturmaktadir. Tirkiye’de
engellilik ve cografi faktorler arasindaki iliskiyi dogrudan inceleyen bir caligmaya
rastlanilmadigindan yapilan bu arastirma alanindaki ilk caligma olma o6zelligi

tagimaktadir.

! Siddetli Engellilik: Diinya Saglik Orgiitii kuadripleji (Her iki kol ve bacagm felgli olmast), siddetli depresyon veya

korliik gibi durumlara denk diisen engellilik kategorisini siddetli engellilik olarak tanimlamistir.



Arastirmanin  birinci  boliimiinde ¢alismanin amaci ve Onemi, arastirma
probleminin ne oldugu ve arastirma sahasi hakkinda bilgi verilmistir. Ikinci béliimde
calismanin dayandig1 kuramsal temel, kavramlar ile ele almip incelenmistir. Ugiincii
boliimde arastirmanin yontemi ve ¢alismanin evrelerinden bahsedilmistir. Dordiincii
boliimde elde edilen veriler, CBS araciligiyla iiretilen haritalar ve olusturulan ¢izelgelerle
mekansal veri tabani olusturularak Bati Karadeniz Bolimii’nde Kastamonu ili Tosya
ilgesinde goriilen engelli dagilimi saptanmistir. Ayrica fenomonolojik yontemle sahada

engelli birey ve ailesinden detayli bilgi alinarak, cografya- engellilik iliskisi incelenmistir.

Insan dogdugu andan itibaren cografyanin etkisi altinda kalir, beslenme, yasam
bicimi, kiiltlirel ozellikler, calisma alanlar1 ve kosullar1 gibi bir¢ok faktdr yasadigimiz
cografya ile sekillenir ve farklilik gosterir. Calismada Tosya ilgesi ve koylerinde,
engelliligin nedeni ve dagilisinda cografi faktorlerin etkisi incelenip analiz edilmistir.
Engelin ortaya ¢ikmasini dnleme konusunda oneriler sunulmustur. Engelli dagilis1 ve
cografi nedenleri konusunda kaynak olusturarak engelli istatistiklerine katki saglama ve
saglik cografyasi agisindan konunun 6nemine dikkat ¢ekmenin amaglandig1 ¢aligmada

asagida belirtilen kisitlamalarin g6z 6niinde bulundurulmasi gerekmektedir.

Calismada isitme engelli bireyler ve konugma engelli bireyler birlikte analiz
edilmistir. Birinci neden sayisi en az olan engelliliklerin isitme ve konusma engelliler
olmasidir. Bu durumun istatistiksel yorumlamada saglikli sonu¢ vermeyecegi
diistiniilmiistiir. Bir diger neden ise her iki engel tiirlinlin olusum sebeplerinin tam olarak
bilinememesidir. Ayrica Tosya sehrinde yasayan engelli bireyler mahalle bazinda degil
biitiin olarak degerlendirilmistir. Ciinkii ilce merkezinde ikamet eden bireyler farkli
nedenlerden dolay1 merkeze yerlesmistir. Memuriyet, 6zel sektorde gecici ya da kalici is
imkanlar1 sehirdeki niifusun degisken olmasina neden olmaktadir. Verilerin ve ¢alismanin

kalitesi i¢in 23 mahalle tek bir yerlesim yeri olarak degerlendirmistir.



1.1. Arastirmanin Amaci ve Onemi

Bu c¢alisma, engellilere yonelik yapilan ¢aligmalarda ozellikle engellilik
dagiliminin ve nedenlerinin belirlenmesi konusundaki arastirmalarin yetersizligi,
arastirmacilarin halen bu konuda ¢ekimser kalmalari gibi sebeplerden dolay1 engelliligin

cografi nedenleri lizerine arastirma yapmanin énemini vurgulamak igin baslatilmistir.

Diinyada engellilige karsi bakis agis1 degisiminin 1976 yilinda Ingiltere’de
Ayrimciliga Karst Ortopedik Engelliler Birligi (UPIAS-The Union of Physically
Impaired People Against Segregation) ile bagladigi sdylenebilir. Ciinkii UPIAS’in
hazirladign “Engelliligin Temel ilkeleri (Fundamental Principles of Disability)” adl
beyannamesi ile engelliligin sadece tedavi ve rehabilite edilen bir durum olmaktan
cikarilip toplumsal ve siyasal bir yap1 olarak algilanmasinin yolu ac¢ilmistir (Imrie ve

Edwards, 2007).

Diinyada ve Tiirkiye’de yavas da olsa artan engellilik farkindaligi konusunda
cesitli calismalar gergeklestirilmektedir. Engelli kullanicilarin hayatin1 kolaylastirmak
adma ulasim alaninda 6zellikle Norveg, Italya, Iskogya, Kanada, Dubai, Avustralya,
Ingiltere gibi iilkelerde “Evrensel Tasarim” veya “Engelsiz Tasarim” ad1 verilen sehir
yasamindaki diizenlemeleri kapsayan c¢alismalar yapilmaktadir. Kaldirimlar, otobiis
duraklari, yaya gecitleri, kentsel mobilyalar, spor ve rekreasyon alanlarindaki yapilan
degisiklikler engelli bireylerin kullanimina sunulmaktadir (Koca, 2010). Diinya Saglik
Orgiitii ve Diinya Bankasi’nin ortak calismasi olarak hazirlanan ve Haziran 2011°de
aciklanan Diinya Engellilik Raporu (DER) engelli bireylerin yasama tam ve etkin katilimi
icin ulusal ve uluslararasi diizeyde atilacak adimlar1 belirtmektedir (Oral vd., 2016). Bu
baglamda bir¢ok tilkenin engellilik konusunda 6zellikle engelli haklarina yonelik yapilan

calismalar1 ve gelistirdikleri stratejileri bulunmaktadir.

Tiirkiye’de engellilik adina atilan en 6nemli adimlardan biri 07.07.2005 tarih ve

25868 sayili Resmi Gazete’de yayinlanan 5378 numarali “Engelliler Hakkinda Kanun
3



(EHK)” dur (EHK, 2005). Bu kanunun ana amaglari engelliligin 6nlenmesi, engeli olan
bireylerin saglik, egitim, istthdam, bakim, rehabilitasyon ve sosyal giivence alanlarindaki
sorunlarinin ¢oziilmesi, engellerin kaldirilarak, engeli olan bireylerin sosyal yasama
katiliminin ve giinliik yasam aktivitelerinde bagimsizliklarinin saglanmasidir. Ayrica 30
Mart 2007 tarihinde imzaya agilan Engellilerin Haklarina Iliskin Birlesmis Milletler
Sézlesmesi’ni (EHIBMS) TBMM’nin imzalayarak 17 Aralik 2008’de bir kanun ile
onaylamasi engellilik konusunun Tiirkiye i¢in Onemini ortaya koymaktadir. Ancak
arastirmacilarin engelli dagilimi ve nedenlerinin arastirilmasi vb. konulardaki ¢alismalar
icin gekimser kalmalar1 nedeniyle Tiirkiye genelinde engelli birey sayisi ve en sik goriilen
engel tiirleri ve nedenleri gibi gostergeler net bilinmemektedir. Engelli yogunlugunun
nerede fazla oldugu ve nedenlerinin ne oldugunun saglikli bir sekilde ortaya konulmasi
icin miimkiin olan en kiigiik alanda kdy bazinda arastirmalar yapilmalidir. Eger iilke
genelinde bu tiir galismalar yapilabilirse dogru ve giincel veri tabani sayesinde, engel
durumu, tiirii (grubu), engelli bireylerin sosyo-ekonomik diizeyleri, demografik bilgileri,
mekansal ve zamansal degisimleri belirlenebilir. Bu baglamda elde edilen verilerle
caligmanin alt yapisii  olusturmak igin cografi bilgi sistemlerinden (CBS)
yararlanilmigtir. Colak (2010)’1n ifade ettigi gibi CBS’nin, konumsal detay bilgileri (ne,
nerede) ile konumsal-olmayan 6znitelik bilgilerini (nasil, ni¢in, ne zaman gibi) tek bir
veri tabaninda birlestirme ve sunma yetenegine sahip olmasi aragtirmanin analizinde
onemli olan haritalarin olusturulmasinda kolaylik saglamistir. Olaylar1 mekénla
iligskilendirip sonuglarini gorsel hale getirebilme 6zelligi cografyay: bilim dallar i¢inde

farkli kilmaktadir (Tas, 2006:11).

Tiim bu konular g6z 6niinde bulunduruldugunda bu ¢aligmanin temel amaci, dogal
ortam-insan etkilesimi i¢inde Kastamonu ili Tosya il¢esindeki engelli sayisin1 ve engel
tirlerini saptayarak; engellilik ve cografya arasindaki iliskiyi incelemektir. Bu tez

arastirmasi, Tosya il¢esindeki engelli dagilimmi elde edilen engelli kayitlarinin veri

4



tabaninda diizenlenerek haritalandirilmasi ve analizlerin yapilmasi, ayrica ¢alisma alani
icinde yasayan yerli halk ve engelli yakinlar1 ile goriisme ve engelli birey ve ailesine
uygulanan anketlerin sonuglarini da degerlendirerek engelin nedenleri arasinda cografi

faktorlerin olup olmadigina yonelik arastirmalar yapilmasina dayanmaktadir.
Bu baglamda asagidaki sorulara cevap bulunmaya calisilmistir:

v Tosya ilgesinde engelli dagilisi nasildir?

v Hangi engel tiirii daha fazladir?

v Engelli bireylerin engelinin nedenleri nedir ve olusmasinda fiziki
ya da beseri faktorler nasil etkili olmaktadir?

v Engel tiriinlin (gorme, isitme-konusma, zihinsel, ortopedik)
olugmasinda cografi faktorler 6Gnemli midir?

v Engel durumunun (dogustan, dogum sirasinda, sonradan)
olugmasinda cografi faktorlerin etkisi nedir?

v Mevcut cografi ortamin engelin olugmasini Onleyecek sekilde

kullanim1 saglamak adina cografi planlama yapilabilir mi?

Daha 6nce yapilan bir ¢aligmada Tiirkiye’de var olan engelli sayisina ve engelin
tiirline gore (gbrme, isitme-konusma, ortopedik ve zihinsel engelli) bir analiz yapilmis ve
bu caligma sonucunda engellilerin niifusla iliskisine bakilarak dagilimi saptanmistir
(Merey ve Karabacak 2012). Tiim Tirkiye’de hemen hemen homojen bir dagilim
gosteren engelli yogunlugunun, Bat1 Karadeniz Boliimii’nde ve de 6zellikle Kastamonu
ilinin ilgelerindeki gozle gortliir farki, bu alanda daha lokal bir ¢calisma yapmanin gerekli
oldugunu diisiindiirmiistiir. Tosya il¢esi, niifus olarak Kastamonu ilinin ikinci biiyiik
yerlesmesi olmasi, cografi unsurlarin ¢esitliligi bakimindan dikkat ¢ekici bir alana sahip

olmasi ve engelli sayisinin fazla oldugu ilgelerden biri olmasi nedeniyle tercih edilmistir.



1.2.Arastirmanin Problemi

DSO’niin “21. Yiizyilda Herkes i¢in Saglik” politikasinin tiim diinyada kabul
gormesiyle birlikte, T.C. Saglik Bakanligi, Saglik Bilgi Sistemleri Genel Midiirliigi
tarafindan Saglik Bilgi Sistemi olusturulmustur. Uzun yasamla birlikte kaliteli yasamin
da esas alindig1, saglik hizmetlerini esitlik ve hakkaniyet i¢inde, tiim halki kapsayan bir
anlayisla her bireyin kendisi ile ilgili giincel ve dogru bilgilerine erisimin oldugu saglik
0zel ag1 olusturulmasi amaglanmistir (SB, 2004). Bu amaca yonelik elektronik saglik (e-
saglik) eylem plan1 ortaya c¢ikmistir. E-Rapor sistemi ise tiim saglik raporlarinin
diizenlenecegi, kisi ve kurumlarla paylasilacagi bir sistemdir. Projenin amaci, iilke
genelinde verilen her tirli saglik raporunu standartlastirmak, takibini yapmak,
dogrulugunu garanti etmek ve gerekli durumlarda kurumlarla elektronik olarak
paylasmaktir (SB, 2019). Bu sistem iginde hazirlanan e-engelli modiilii de engelli

raporlarinin kayit altina alindig1 boliimdiir.

Tirkiye’de engellilik konusunda olusturulan veri kaynaklarina bakildiginda;
Niifus ve Konut Arastirmasi 2011, Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) tarafindan Avrupa
Birligi tiye tlkelerinin es zamanli olarak idari kayitlara dayali genis kapsamli bir
orneklem arastirmasi seklinde yapilmis bir calismadir. Birlesmis Milletler iilkelerarasi
karsilastirilabilir niifus bilgisi elde etmek amaciyla sonu sifirla biten yillara yakin
zamanlarda niifus ve konut sayimi1 yapilmasini 6nermistir. Boylelikle Tiirkiye genelinde
en kapsamli engelli kisi sayis1 (il bazinda) tahmini bu ¢aligma ile elde edilen

istatistiklerdir.

Tiirkiye Saglik Arastirmasi, TUIK tarafindan 2008, 2010, 2012 yillarinda kent-kir
niifusu, 2014 ve 2016 yillarinda ise Tirkiye geneli veri toplayan bir arastirmadir.
Orneklem ¢alismasma altlik olusturan Ulusal Adres Veri Tabam1 (UAVT)’tir. Bu
aragtirma ile 15 ve lizeri yastaki kisilerin saglik durumlari, kronik hastaliklari, giinliik

aktivitelerini ytriitmedeki fonksiyonel yeterlilikleri, saglik hizmetleri kullanima,
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uygulanan asilar, boy ve kilo bilgisi, sigara ve alkol kullanim1 gibi pek ¢ok degiskenle
birlikte gérme, isitme sorunu olan, yiirime giicliigii olan, 6grenme-animsama zorlugu
ceken, kisisel bakimlarin1 gergeklestirirken yardima ihtiyaci olan gibi engelli bilgileri
elde edilmektedir. Ulusal Engelli Veri Tabani1, Saglik Bakanligi’nin veri tabaninda kayith
engelliler ile engelli raporu vermeye yetkili hastanelerin elektronik ortama aktardiklar
Engelli Saglik Kurulu Raporlar1 kayitlariin birlestirilmesiyle olusturulmustur. Ulusal
Engelli Veri Tabaninda kayith ve hayatta olan engelli sayisi; 1.384.054°1 erkek,

1.064.300’{i kadin olmak iizere 2.448.354 tiir (Engelli ve Yasl Istatistik Biilteni, 2019).

Engellilige neden olan faktdrlerin arastirilmasi i¢in 6ncelikli olarak arastirmalarin
alt yapisim olusturacak engelli profiline iligskin verilerin, istatistiki bilgilerin saglikli bir
sekilde olusturulmasi ve siirekliliginin saglanmasi gerekmektedir. Goriildigii gibi
Tiirkiye’de engellilere yonelik arastirmalar ve resmi kurum veri tabanlar il bazinda ve
cogunlukla drneklem ile elde edilen tahmini verilerden olugsmaktadir. Bu nedenle kayith
verilerle daha kiiciik idari alanlarda arastirma yapmak imkansizdir. Daha kapsamli ve
detayli veri toplama yontemi olusturarak, engelli dagilisinin noktasal olarak yogun
oldugu bolgelerin belirlenmesi ve cografi dagiliminin izlenmesi gereklidir. Ayrica bu tiir
cevresel arastirmalarda kullanilan alansal veriyi igeren il siirlart ekolojik simirlar
olmay1p genis alanlar1 kapsayan idari sinir oldugundan ve bu sinirlarin degisebilmesinden
kaynaklanan degisebilir alan smir1 problemi olarak da adlandirilan ve yanlis

yorumlamalara sebep olabilecek ekolojik hatalara dikkat edilmelidir (Erdogan, 2010).

Engelli bireylerin kiimelendigi ya da belli bir engelli tiiriiniin yogun oldugu
bolgelerde nedene yonelik arastirma yapmak daha saglikli ve islevsel olmaktadir. Engelli
haritalarinin olusturulmasi, dagilimlarinin saptanmasi, bolgesel farkliliklarin etkilerini
gormeyi saglayarak nedenlere yonelik onlemlerin alinmasi i¢in ve gelecek kusaklarda
engelliligin azaltilmasi ya da Onlenmesine yonelik planlamalar icin gereklilik arz

etmektedir.



Dogum hizindaki azalma, kronik hastaliklarin tedavisinde kaydedilen gelismeler
ile bu artis toplumun demografik 6zelliklerinde 6nemli degisikliklere neden olmustur.
2050 yilinda Avrupa niifusunun yas ortalamasmin 60 yila ulasmasi beklenmektedir.
Gelismekte olan tilkelerde de benzer bir siire¢ yagsanmaktadir (Arslan ve Gokge Kutsal,
1999:104). Bulundugumuz yiizyilda beklenen yasam siiresindeki artig, ortalama yasam
stiresinin Tiirkiye’de 79 un lizerinde, gelismis lilkelerde 83 iin lizerinde olmasi, ileri yasta
engelliligin de daha fazla olacaginin kanitidir. Daha 6nce de belirtildigi gibi yeterince ilgi
gosterilmeyen bir ¢alisma alani1 olan engellilik nedenlerinin mekanla iligkisi iizerine
farkindalig1 artirmak ve onemini kavratmak i¢in bu alanda arastirma yapilmasi tercih
edilmistir. Ayrica cografya bilimi i¢inde 6zellikle saglik cografyasi alaninda giincel bir

konu olmasi, arastirma konusunun ortaya ¢ikisinda belirleyici unsur olmustur.

1.3. Arastirma Alam

Calisma alan1 olan Tosya il¢esi, Karadeniz Bolgesi’nin Bat1 Karadeniz Boliimii
icinde yer almaktadir. ilge, miilki idare bakimindan Kastamonu iline bagl olup ilin
giineydogusunda yer almaktadir. Ilge merkezi konumundaki Tosya sehrinin Kastamonu
sehrine uzaklig1 77 km’dir. Aragtirma sahasinin sinirlarin1 Tosya ilgesinin idari sinirlari
olusturmaktadir. Ilge, bir belediye yonetsel alani (ilge merkezi Tosya sehri) ve 54 kdy
yonetsel alanindan olusmaktadir. Tosya sehrinin belediye sinirlart dahilinde 23 mahallesi
bulunmaktadir. Tosya il¢esine bagli 54 kdy yonetsel alaninda 54 kdy merkezi ve bunlara
bagl 77 kirsal yerlesme (mahalle, yayla vb.) olmak iizere toplamda 131 kirsal yerlesme

bulunmaktadir. 20162 yilinda Tosya ilgesindeki kdy yonetsel alaninda 11.646 kisinin, ilge

22019 yili itibariyle 54 koy yonetsel alaninda 11.239 kisinin, ilge merkezi konumundaki Tosya sehrinde ise 28.677
kisinin yasadig1 ilgenin toplam niifusu 39.916’dir (TUIK, 2019). Caligmada kaymakamliktan elde edilen engelli
verilerinin 2016 y1lina ait olmasi ve saha caligmasinin 2016 ve 2017 yillar1 arasinda yapilmasi nedeniyle engelli niifusun

oransal dagilimimnin saglikli sonug vermesi i¢in 2016 yili niifus verileri baz alinmustir.



merkezi konumundaki Tosya sehrinde ise 29.075 kisinin yasadig tespit edilmistir. Buna
gore ilgenin toplam niifusu 40.721°dir® (TUIK, 2016). 1.302 km? yiizol¢iimiine sahip olan
Tosya ilgesi, alansal olarak Kastamonu il yiiz6l¢timiiniin (13.064 km?) yaklasik %10’ unu
kaplamaktadir (HGM, 2020). Kastamonu ili i¢indeki 20 ilge arasinda Merkez ilceden
sonra niifusu en fazla olan ilgedir. Dogusunda Kargi (Corum), giineydogusunda iskilip
(Corum), giineyde Bayat (Corum) ve Yaprakli (Cankir1), batida Ilgaz (Cankir1), kuzeyde

Kastamonu Merkez ve Taskoprii ilgeleri ile sinir olusturmaktadir (Harita 1).

Tarihi Ipekyolu iizerinde bulunan ve giiniimiizde de Anadolu’nun batisin1 kuzey
ve dogusuna baglayan bu yore, iilkemizin en 6nemli depresyon kusagi olan Kuzey
Anadolu Fay Hatt1 iizerinde bulunmaktadir. Devrez Cayi’nin doldurdugu ve suladigi
allivyal topraklarla kapli olan Tosya Ovasi kuzeyden Ilgaz Daglari, glineyden ise Gegmis
Daglar1 ve onun asil kiitlesi olan K&s Dagi ile ¢evrilidir (Harita 2). llgaz Daglar yiikseltisi
2.000 metrenin iizerine ¢ikan tepelerden meydana gelmistir. Bat1 Karadeniz’in en yiiksek
noktas1 2.587 metre ylikseklikteki Biiylikhacettepe Ilgaz Daglari’nin da zirve noktasidir.
Tosya Ovast’ni giineyden g¢evreleyen Gegmis ve Kds Daglar aslinda Ilgaz Daglari’nin
giineye dogru uzanan bir devaminm teskil etmektedir. Bu dag uzantisinin en yiiksek
noktast ise Kostepe’dir (2.065 m). Karadeniz Bolgesi’nde bulunmasina ragmen,
kuzeyinde Ilgaz ve Kiire Daglar etkisi ile Karadeniz’in ilimanlastirict etkileri Tosya’da
tam olarak goriilmemektedir (Ibret, 2003:5). Yillik ortalama sicakligi 10,7°C olan Tosya

ilgesinin yillik ortalama yagis miktar1 490 mm’dir (URL 7, 2020).

32016 TUIK niifus verileri.
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Harita 1: Calisgma Alanmnin Yeri ve Sinirlart
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Cografya ile saglik arasindaki iliski uzun zaman Once bir¢ok aragtirmaci
tarafindan yapilan c¢alismalarla ortaya konulmustur. Hipokrat, insanin iklimlerin,
mevsimlerin siirekli etkisine maruz oldugunu ve bir bolgenin ikliminin ve yasam
bi¢iminin bilgileriyle o bolgedeki hastaliklarin ger¢cek nedenlerine ulasilacagini
sOylemistir (Ugurlu, 1997:73). Modern epidemiyolojinin kurucusu sayilan Dr. John
Snow, 1854 yilinda Londra’da, gittikce artan ve o donemde neyin sebep oldugu
saptanamayan kolera salgininda, Soho bolgesinde 6len her kisi igin bir siyah ¢izgi gizerek
salgin1 haritalandirmistir. Boylelikle mahalleye su saglayan pompaya en yakin yerlerde

vakalarda artis1 gozlemlemis ve su pompasinin kapatilmasini saglamistir (URL 8, 2020).

Insanlar1, dogal ortam-insan etkilesimi ile yasadiklari cografyada iklim, yeryiizii
sekilleri, toprak ve su gibi fiziki cografya unsurlari etkilemekte ve bunlar ayni zamanda
ekonomik faaliyetlerini ve sosyal ortamlarini sekillendirmektedir. Yerlesmelerin dagilist
da bulunduklart mekanin 6zelliklerine gére meydana gelmektedir (Tas, 2006). Tarim
alanlar1 i¢in diiz ve miimkiin oldugunca su kaynaklarina yakin alanlar tercih edilmekte
iken daglik alanlarda yerlesme ve tarim arazisi daha kisitli ve daginik olmaktadir. Tosya
ilgesi i¢inde durum aynmidir. Bolge insanlari, yasadiklari cografyanin dogal ve beseri
unsurlarina gére yasamini diizenlemistir. Cografi etkilerin daha iyi anlasilabilmesi i¢in
cografi faktorler ile engellilik arasinda iliski olup olmadiginin bilinmesi énemlidir. Bu
ylizden calisma alani olan Tosya ilgesinin cografi etmenleri ile engellilik iliskisi

sorgulanmuistir.
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1.4. Tigili Cahsmalar

Tiirkiye’de engelli calismalarin ¢ogu engelli saglik kurulundan elde edilen engelli
verilerinin geriye doniik olarak arastirilmasina dayanmaktadir (Cabalar vd., 2011; Basgiil
ve Saltik, 2012; Uysal vd., 2013; Ceyhan vd., 2011). Bu galismalarda engelli sayisinin
tespiti, etiyolojisi* ve diger engel tiirleri i¢indeki oram1 degerlendirilmistir. Her ne kadar
Saglik Kurulu raporlari ile teshisi konulan patolojilerin kayit altina alinmasi ve detayli
olarak tibbi incelemesinin yapilmasi ile dnemli bir veri kaynagi olusturuldugu goriisii
savunulsa da (Sayin vd., 2011), engelliligin nedenine yonelik yapilan ¢aligsmalar kisith
kalmistir. Ancak tip bilimi ile ilgilenen Beser ve arkadaslar1 (2006) gibi Aydin il merkezi
icinde dokuz saglik ocagi bolgesinde 6rneklem ve yiiz yilize goriisme metodu uygulayarak
engellilik nedenlerini arastiran istisnai ¢aligmalar da vardir. Calismada engele neden olan
faktorler arasinda; ¢ocukluk cagi hastaliklari, kaza ve yaralanmalarin en basta geldigi
tespit edilmigtir.  Engelliligin dogum sonrasi alinacak saglik hizmeti (asi, saglik
taramalari, erken tani gibi) ve danismanlik (aile planlamasi, genetik danigmanlik, saglik
egitim hizmeti gibi) ile azaltilacagi sonucuna ulagsmislardir. Mikro diizeyde yapilan bu
calisma gibi caligmalarin ulusal Olcekte yapilmasi ile engele neden olan faktorler
hakkinda sagliklt veriler elde edilebilir. Elbette ki calisma ekibi icinde saglik
cografyacilarinin da yer almasi ile engelli bireylere ait bilgiler ve cografi faktorlerin

engelli olmaya etkisi hakkinda sonuglar ortaya konulabilir.

Belgin (1992), Hacettepe Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz (KBB) Anabilim Dali
Odyoloji® Klinigi’ne 1975-1990 yillar1 icinde basvuran isitme kaybinmn temel risk
faktorlerini belirlemistir. Arastirma sonuglarina gére %40’tan fazlasini olusturan akraba

evliliginin en 6nemli faktor oldugu goriilmiistiir. Giinlimiizde hala farkli cografyalarda

4 Etiyoloji: Hastalik nedeni.
5 Odyoloji: Isitme- denge ile bozukluklarmnin arastirildigs bilim dali.
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mirasin boliinmemesi, tanidikla akraba olmanin glivenilirligi gibi nedenlerle akraba
evliligi devam etmekte bu da isitme kaybi gibi engellerin olusmasinda baslica etkenlerden

biri olmaktadir.

Ekvador’un Cuenca sehrinde etnografik saha calismasi yaparak ortopedik ve
gorme engellilerin deneyimlerini inceleyen Rattray (2013), engelliligin sosyal boyutuna
deginmistir. Engellilerin sosyal izolasyonu, kentsel yasam icindeki yeri, toplumun

olumsuz bakis agis1 gibi faktorleri degerlendirmistir.

Altman ve Blackwell (2014), ABD Ulusal Saglik Arastirmasi Anketi’nin (NHIS)
2000-2010 yillar1 arasindaki verilerini kullanarak, hane halki diizeyinde engelli tahmini
iiretmis ve engelli kisilerin yasamsal diizenlemelerini incelemistir. Engelli ¢aligmalarinda
sadece ¢ekirdek aile ve akrabalarin degil yalniz yasayan ya da akrabasi disinda kisilerle
yasayan engellilerin de olmasi gerektigi boylelikle engelli politikalarinin daha saglikli
olacag1 sonucuna ulasmustir. Daha kiiciik 6lcekte olmakla birlikte Kastamonu Il Saglik
Miidirligii (2011)’niin; toplum sagligi merkezlerine bagvuran rasgele secilmis 1941
engelli kisi ve yakinina uygulamis oldugu engelli anketi ile kisilerin demografik durumu,
engel tlirli, derecesi, giinlik yasam aktiviteleri hakkinda genel bir engelli tahmini

calismasi bu calisma ile benzerlik gostermektedir.

Imrie (2004) calismasinda, DSO’niin ICF (Uluslararas1 islevsellik, engellilik ve
saglik siniflandirmasi) bahsettigi engellilik kavrami ve engellilik modelleri (Tibbi ve
sosyal model) lizerine kapsamli bir Oneri gelistirerek saptamalarda bulunmustur.
Engellilik iizerine yapilan ¢aligmalarin biyolojik ya da sosyal boyutlarda ayri
incelenmesine karsi ¢ikarak, bunlarin Dbirbiriyle iligskili oldugunu savunan

biyopsikososyal teoriyi irdelemistir.
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Murray ve Lopez (1997) yaptiklar1 arastirma ile yasam kalitesi degerlendirilerek
1990 yilindan 2020’ye kadar olan Oliimciil hastaliklar ve engelli oranlar1 ile ilgili
projeksiyon sunmustur. Calismada farkli yas-cinsiyet gruplari, nedenleri ve bolgelerine
gore Oliim ve engellilik senaryolar1 olusturulmustur. Senaryolar saglig etkileyen sosyo-
ekonomik degiskenler baz alinarak gelecekteki saglik durumuyla iligkilendirilmistir.
Bunun i¢in 1950 yilindan itibaren goriilen hastalik ve yaralanmalar 6nem sirasina gore
dokuz kiime halinde incelenmistir. 2020 yilina kadar engelliligin en 6nde gelen nedenleri
arasinda Iskemik Kalp Hastaligi (Kalp Damar Tikanikligi), Tek Kutuplu Major
Depresyon, trafik kazalari, Serebrovaskiiler hastaliklar (beyin-damar hastaliklar1)®,
Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligi’, alt solunum yolu enfeksiyonlari, Tiiberkiiloz ve
savas olacagl tahminlerine ulasilmistir. Sermaye yatirimlar1 ve egitim Onceliklerine
iliskin karar vermede yardimci olmasi nedeniyle saglik arastirmalarinin yapilmasi 6nem

arz etmektedir.

Imrie ve Edwards’in (2007) yaptigi ¢alismada ise cografyanin engellilige etkisi,
metodolojik ilerlemeler, engelli insanlarin ihtiyaclarina yonelik 6zgiirliik¢li yaklagimlar
incelenmistir. Engellilik cografyasi hakkinda hazirlanan bu g¢alisma, ii¢ boélimden
olusmaktadir. 11k olarak cografya ve engellilik ¢aligmalarinda olusan farkli yaklagimlar
incelenmis ve ortopedik engellilik kavramini tibbi-sosyal anlami diginda, sosyo-politik
bir yapt olarak yaygmlastirmanin Sneminden bahsedilmistir. Ikinci béliimde
metodolojinin gelismesi konusunda alaninda uzman kisiler hakkinda ve engellilerin
sorunlar1 konusunda bilgi verilmistir. Tiim bunlardan bahsederken engellilik ve kamu

politikalar: goz 6niinde bulundurulmustur.

¢ Serebrovaskiiler hastaliklar: Beynin bir bélgesinin gegici veya kalict olarak, iskemi veya kanama
nedeniyle etkilendigi ve/veya beyni besleyen damarlarm tutuldugu tiim hastaliklar1 kapsar.
7 Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligi: Solunum yollarini kalici olarak daralmasi
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Giinay 2008’de yayimladig kitabinda, Tiirkiye’deki 2002-2006 yillar1 arasindaki
TUIK ten elde edilen 6liim sayilarinin ortalamasini alarak, nedene ve illere gore 6liim
haritalar ile cinsiyete, nedene ve illere gore 6liim orami haritalar1 hazirlamistir. Saglik
cografyasi, saglik ceomatigi (mekansal bilgi), saglik cografyasi ile ilgili arastirmalara yer
verilmistir. Oliim oran1 haritalarmm hazirlanmasma iliskin bilgiler verildikten sonra 14

6liim nedeninin 2002-2006 yillar1 arasinda mekansal dokusu verilerek incelenmistir.

Kantiirk’iin  (2009) doktora tezi olarak hazirladigi ¢alismasinda, Ege
Bolgesi’ndeki ilgelerde 1997-2006 yillar1 arasinda kaydedilen guatr verileri lizerinden
mekanin fiziki cografya ozelliklerinin insan saglhigini nasil etkiledigi agiklanmaya
calisilmistir. Bolge niifusu i¢inde %30 oraninda guatr saptanmis, cografi faktorler ile

guatr prevalansi arasindaki iligski analiz edilmistir.

Colak’mn (2010) calismasinda, Dogu Karadeniz Boliimii’nde goriilen kanser
vakalarinin mekansal dagiliminin niifus ve c¢evresel etmenlere bagli olarak
haritalandirilmasi yapilmis, kanserin yogun oldugu alanlar tespit edilmeye ¢aligilmistir.
Doktora tezi olan bu ¢aligmada kanser olgularinin dagilimlart ve kansere etken risk
faktorleri irdelenerek analizleri yapilmistir. Yapilacak epidemiyolojik c¢aligmalara yol

gosterici olmasi hedeflenmistir.

Tas’in (2006) Tosya ilgesinde mevcut arazi kullamiminmi belirleyerek ve ilge
arazisinin sahip oldugu potansiyelden hareketle ileriki donemlere yonelik planlama
onerileri sundugu bu caligma, literatiirde bulunan tez alami ile ilgili en kapsaml

caligmadir.

Gokmen’in (2016) yaptigi calismada, Cumhuriyetin ilk yillarinda Tosya
kazasindaki gelismeleri gerek altyapr gerekse iist yap1 dahilinde ele alan bir harita
hazirlanmistir. Telefon hatlari, yapilmis ve insa halindeki yollar, okullar, 6grenci sayisi

(cinsiyetlere gore) gibi bilgiler hakkinda tablo hazirlanmistir. Tosya ilgesinin
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kalkinmasin1 saglayacak cografi potansiyeli, fiziki, beseri ve ekonomik olarak
degerlendirilmistir. Her ne kadar cografya ve saglik tizerine yapilan bir ¢alisma olmasa
da tez alan1 hakkinda olusturulan en eski harita olmasi bakimindan énem arz etmektedir.
Bir alanla ilgili cografi bilgiler bu bilgilerin en i1yi sekilde yorumlanabilmesi ve mekanda
gorsellestirilmesi amaciyla haritalardan istifade etmek Ccografya bilimi igin temel
unsurdur. Bu sayede birbirinden bagimsiz gibi goriinen mekansal elemanlari, bir araya
toplamak ve sentezlemek suretiyle analiz etmek, mekansal iligkileri anlamak ag¢isindan

vazgecilmezdir.
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2. KURAMSAL VE KAVRAMSAL CERCEVE

2.1. Kuramsal Cerceve

Yeryiiziinde bir¢ok hastalik, dogal ortam kosullarina ve beseri faktorlere bagl olarak
ortaya ¢ikmaktadir. Hipokrat (M.0.400), insanlarin yasadiklar1 cografyanin hem dogal
Ozellikleri hem de yasam bigimleri (beseri cografyasi) ile hastaliklarin olusmasinda etken
oldugunu ortaya koymustur (Tanriverdi, 2018). Dummer (2008)’in da dedigi gibi,
cografya ve saglik 6zlinde baglantilidir. Dogdugumuz, yasadigimiz ve ¢alistigimiz yerler
sagligimizi dogrudan etkiler (soludugumuz hava, yedigimiz yiyecekler, maruz kaldigimiz
virtisler ve erisebilecegimiz saglik hizmetleri). Ayrica Crooks ve arkadaslar1 da (2018),
saglik ve mekan arasindaki baglantinin ylizyillardir kabul gordiigii ve cagdas saglik
cografyasi disiplininin, bu baglantinin tiim yonlerini ortaya ¢ikarma ve agiklamay1 temel
misyonu edindigini belirtmistir. Saglik cografyasinin en temel arastirma alanlarindan biri;
cografi faktorler ile hastaliklar arasindaki bagi arastirarak, cografi cevreden kaynaklanan
saglik sorunlarmin dagilisini ortaya koymaktir. Bir bebegin diinyaya gelisi ailenin ve
cevresinin yasaminda biiyiik degisikliklere neden olan bir olgudur. Aile kendini bu
duruma hazirlamis olsa bile bir insanmn tim sorumlulugunu almak, onun iyiligi,
beslenmesi, mutlu olmasi i¢in ¢alismaya uyum saglamak kolay degildir. Bu durum,
engelli bir bebegin anne babasi olmalariyla daha zor ve karmagik bir hal alir. Omiir boyu
siirecek olan bu durumla bas etmek oldukca yorucudur. Iste bu sebeple engelliligin
olugsmasina neden olabilecek cografi faktdriin ne oldugunu saptamak ve bu konuda 6neri

sunabilmek bu ¢alismanin asil ¢ikis noktas1 olmustur.

Engelli bireyler konusundaki veri eksikligi, sayisal olmanin disinda demografik
bilgi, adres, engel oran1 gibi bir¢ok basliktan olusmaktadir. Bu konunun farkinda olan
Aktiirk ve Korkmaz (2016), engelli vatandaslarin kendilerine ait bilgilere ve devletin
herkes ic¢in sundugu hizmetlere kolaylikla ulagabilmeleri icin, e-devlet uygulamasi

tizerinden bir engelli bilgi sistemi uygulamasi gelistirmislerdir.
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Engellilik; ¢ok boyutlu, dinamik ve tartismali bir durumdur (Ekenci, 2015:97).
Engelliligin anlam1 hakkindaki teori ve tartismalar, aragtirmacilar tarafindan ¢cogunlukla
zihin, beden ve sosyal ¢evreyi insanin farkli alanlar1 oldugu seklinde 6ne siirtilmektedir
(Imrie, 2004). Engellilik kuramu ile ilgili birden fazla model olsa da en ¢ok tibbi ve sosyal
model kabul edilmistir. Chouinard (2010), tibbi model yerine biyomedikal kavramini
kullanmay1 tercih eder ve engelliligin tip bilimi ile tedavi edilebilecek bir problem
oldugunu varsayar. Biyomedikal engellilik kavramimin savas tesislerinin
konumlandirilmasi ve saglik tesislerinin kullaniminda, mekansal dagiliminin istatistiki
analizlerini yaparken ve hastalik insidansi® ve korelasyonlar1 olusturulurken 6zellikle

savas sonrasinda tibbi cografya literatiiriine dolayli olarak girdigini sdylemektedir.

Tibbi model engelliligi hastalik olarak adlandirir ve bireysel bozukluk ve
biyolojiye bagh olarak agiklar. Sosyal modelde ise engelli birey ya da engeli sorun
olusturmaz, asil problem normal kabul edilen bireylerin gereksinimlerine gore
sekillendirilmis ¢evre ve toplumsal ényargidir (Inan vd., 2013). Cografi arastirmalarda,
sosyal engelli modellerinin cografi arastirmalarda kullanilmasimi dikkate alan Fincher
(1978), ornegin hafif derecede engelli ve zihinsel olarak hasta olarak adlandirilan bu
niifuslarin “normal” niifustan dogal olarak farkli olan yapilarinin, belirli bir biyomedikal
gergeklerden ziyade sosyal bir yap1 olarak goriilmesi gerektigini savunur (Fincher’den
akt. Chouinard, 2010). Farkli veri gruplarinin analiz edilmesi, haritalandirilmasi ve
birbirleriyle iliskilendirilmesinde cografi bir yaklagim kullanmak, elde edilen bilgilerin
yeni bir bakis agisiyla degerlendirilmesini saglar (Dummer, 2008). Engelliligin
nedenlerine cografi acidan bakmak, yeni ¢6ziim Onerileri sunabilir ve olusturulacak

politikalar i¢in temel olusturabilir.

8 insidans: Risk altindaki saglam kisilerin belirli siirede, belirli bir hastaliga yakalanma olasiligini gésteren
olciit. Belirli bir toplumda belirli bir siirede saptanan yeni vaka sayisinin o toplumun yil ortasindaki
niifusuna veya risk altindaki kisi sayisina boliinmesi ile elde edilir (URL 14, 2020).
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2.2. Kavramsal Cerceve

Saghk Cografyasi:

Cografyanin alt bilim dallarindan olan saglik cografyasi dogal ortam-insan
etkilesimi sonucunda cografi ortamda ortaya ¢ikan hastaliklarin, yeryiiziindeki cografi
dagilislarini, nedenlerini, etkiledikleri niifus miktarim1 ve saglik hizmetlerinin
yiiriitiilmesini sentezleyerek arastiran bir bilimdir (Ozcaglar, 2006:109). Tibbi cografya
(Saglik Cografyasi) kavrami en yalin halde “cografi metot ve teknikleri tibbi sorunlara
uygulamak” olarak ifade edilmistir (Timor, 1996:303). Saglik cografyasi; cografyanin
tiim anabilim dallar1 basta olmak iizere, tibbi antropoloji, tibb1 klimatoloji ve tibbi jeoloji
gibi bilimlerle de ¢ok yonlii caligmalar diizenleyerek insan sagligini ileri seviyeye

getirecek modeller lizerinde ¢alismaktadir.

Saglik cografyasi sagligi, toplumu ve mekani biitiinciil bir perspektiften goriir ve
saglik, refah ve hastalikta cografyanin roliinii kavramsallastirir (Dummer, 2008).
Williams ve Elliot (2015) ise, tibbi cografya ve saglik cografyasi kavramlarimni
degerlendirirken; tibbi cografyanin daha geleneksel ve dar bir ¢alisma alani oldugunu,
saglik cografyasinin ise gelismis yenilik¢i nicel ve nitel verilerle birlikte ¢alisan bir alan

oldugundan bahsetmektedir.

Cografyanin bir alt disiplini olarak tibbi cografya; ¢evre ve saglik, yasam tarzi ve
saglik, saglik altyapisinin dagilimindaki esitsizlikler arasindaki iliskiyi inceler. Tibbi
cografyacilar, hastalik ve uygun bakim konusunda kimin neyi, nerede ve neden

aldiklariyla ilgili sorular1 cevaplar (Askari, Gupta ve Bharati, 2016).

Son zamanlarda bilgi ve iletisim teknolojilerindeki ilerlemenin cografya alaninda
da kendini gostermesiyle, hem haritalama teknolojileri (Cografi Bilgi Sistemleri) hem de
istatistiksel yoOntemlerinin kalitesi ylikselmistir. Saglik ve c¢evre iizerine yapilan

aragtirmalarda CBS uygulamalarinin 6nemi tilkemizde son yillarda fark edilmistir ve
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ozellikle saglik uygulamalar1 ¢evresel etki iliskisi ve mekanin buradaki rolii iizerinde
durulmaktadir (Durduran ve Durduran, 2009). CBS ile saglik alaninda yapilacak
caligmalar saglik birimlerinin dagilimi, insan kaynaklarinin yonetimi, saglik kurum ve
kuruluslarinin kapasiteleri gibi daha bir¢ok alanda 6rneklendirilebilir (Giinay, 2008:10).
Saglik cografyacilart mekansal istatistiklerin gelistirilmesine ve hastaliklarin mekansal
modellemesine katkida bulunmaya devam ederken, CBS araciligiyla hastaliklarin cografi
dagilimim1 ve altta yatan insan ve fiziki cografya iligkisini anlamanin yollar1 olarak

gormektedirler (Phillips vd., 2007).
Saghk Cografyas: ve Engellilik:

Saglik cografyasi, saglikla ilgili tiim konular1 cografi aragtirmanin temel alani olan
mekansal bir agidan tasvir eden bir “sinir ¢izgisi disiplini” olarak adlandirilmistir.
(Askari, Gupta ve Bharati, 2016:132). ingiltere’de savas sonrasi dénemde saglik
kuruluglarinin dagilimi ve kullaniminin analizi, engelli bireylerin 6zelliklerinin ve
mekansal dagilimin agiklanmasiyla engellilik, saglik cografyasi literatiiriine dolayl

olarak girmistir (Chouinard, 2010:243).
Saghk Cografyasi ve Epidemiyoloji:

Epidemiyolojik aragtirmalarda insan toplulugu ile ¢alismak temel unsurdur.
Belirlenmis bir kurumda (hastane veya fabrika is¢ileri gibi) bulunan kisilerin tamami ya
da bir kismi1 caligma kapsamina dahil edilebilir. Yani belirli bir zamanda, belli bir bolge
veya iilkedeki topluluk, epidemiyolojik arastirma toplulugunu olusturabilir. Yas, cins,
etnik ozellikler gibi nitelikleri alt gruplari belirlenebilir. (Bilgel,1997:5). Saglik
cografyasi epidemiyoloji ile uyumlu olmasina ragmen, mekansal iliskiler ve oriintiiler
tizerinde farkli temel vurgulara sahiptir. Epidemiyoloji biyomedikal modele dayanmakta

ve hastaligin biyolojisine odaklanirken, saglik cografyasi ise saglik igin sosyal, kiiltiirel
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ve politik baglamlar1 mekansal organizasyon cercevesinde arastirmayi1 amaclamaktadir

(Dummer, 2008).
Engelliligin Terminolojisi- Engelli mi? Oziirlii mii? Sakat nmm?

Dogru ifadenin hangi kavram olduguna gelmeden once, bu kelimelerin Tiirk Dil

Kurumu’ndaki karsiligina bakacak olursak (TDK, 2011);

Sakat kelimesi Arap¢a kokenlidir, 1.viicudunda hasta veya eksik bir yani olan,
engelli, 2. ozlrli ve bozuk veya eksik anlamlar1 tagimaktadir. Halk arasinda ise

cogunlukla ortopedik engeli olan kisiler i¢in kullanilmaktadir.

Oziirlii kelimesi 1. Ozrii olan, 2. Engelli, 3. Kusuru olan, defolu anlamlarina

karsilik gelmektedir. Ulkemizde de uzun yillar bu ifade kullanilds.

Engelli kelimesi ise 1. Engeli olan, maniali, 2. Viicudunda eksik veya kusuru olan

manasi tasimaktadir.

Bu calismada engelli kavrami tercih edilmis ve ¢calismanin her asamasinda gerekli
hassasiyet gosterilmistir. Artik devlet kurumlar1 da dahil kabul géren en yaygin goriis
budur. Cilinkii diger kavramlar gibi kaba ve rahatsiz edici olmamakla birlikte, bir kisinin

herhangi sebepten dolay1 engeli oldugu anlami tagimaktadir.

5378 sayili Engelliler Hakkinda Kanun’da ifade edildigi gibi engelli; dogustan
veya sonradan herhangi bir nedenle bedensel, zihinsel, ruhsal, duyusal ve sosyal
yeteneklerini ¢esitli derecelerde kaybetmesi nedeniyle toplumsal yagama uyum saglama
ve giinliik gereksinimlerini karsilama giicliikleri olan ve korunma, bakim, rehabilitasyon,
danismanlik ve destek hizmetlerine ihtiya¢ duyan kisiyi ifade eder. Dalbay ¢alismasinda,
engelliligi fiziksel yetersizlik disinda birgok sebebe bagli olarak olusabilen
“smirlandirilma” kavramu ile ifade etmistir (2009:35). Engelli Amerikalilar Yasasi’ndaki
tanima bakacak olursak; bireyin bir veya daha fazla ana yasamsal aktivitesini biiyiik

o6l¢iide sinirlayan fiziksel veya zihinsel bozuklugu, bu tarz bozuklugun kaydini (ge¢miste
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yasanmis engel durumlar1) veya bu tarz bozuklugu oldugu kabul edilenleri
kapsamaktadir. Engelli Amerikalilar Yasasi’nin farki ge¢miste engelli olup tedaviyle
engelliligi giderilenleri kapsamaktadir. Ayrica sadece engelli olan degil kisinin durumu
yasamini siirdiirmesine engel olan hastaliklarda (obezite gibi) da kanun tarafindan

koruma altina alinmislardir (Cakmak, 2008:55).
Engel Tiirleri (Gruplar):

Siiregen hastaliklar harig, ¢esitli nedenlere bagli olarak olusan engelliligi dort ana
baslik altinda inceleyebiliriz. Isitme, dil gelisiminden ¢ok dnce anne karninda baslayan
bir siiregtir. Konusma kabiliyeti ise duyarak 6grenilen bir siirectir. Calisma esnasinda
karsilasilan olgularda isitme engelinin nasil olustugu ya da konusamayan bireylerin ne
kadar siireden beri bu durumda oldugu konusunda net bilgiye ulasilamamistir. Bu nedenle
arastirmada daha gegerli bir sonug elde etmek i¢in, isitme engelli, dil ve konusma engelli

bireyler ayn1 baslik altinda arastirmaya dahil edilmistir.
Ortopedik Engellik (Fiziksel Engelli) ve Nedenleri:

Kas ve iskelet sisteminde yetersizlik, eksiklik ve fonksiyon kaybi olan kisidir. El,
kol, ayak, bacak, parmak ve omurgalarinda, kisalik, eksiklik, fazlalik, yokluk, hareket
kisithg, sekil bozuklugu, kas giigsiizliigii, kemik hastaligi olanlar, felgliler, Serebral Palsi

(Beyin felci), spastikler ve Spina Bifida® olanlar bu gruba girmektedir.

Dogum oOncesi baglica ortopedik engellilik nedenleri; kalitimsal hastaliklar,
gebelik esnasinda kotii beslenme ve gegirilen hastaliklar, annenin madde kullanmast,

bebegin anne karninda travmaya maruz kalmasi, akraba evliligi, kan uyusmazhigidir.

® Spina Bifida: Hamileligin ilk aymnin sonlarina dogru, bebegin omurga ve omuriligi gelisirken, omurgay1
olusturan kemiklerin omuriligi 6rtmemesi ve omurilikle iliskili sinirleri agikta kaldig: bir yapisal kusurdur
(URL 10, 2020).
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Dogum esnasinda miidahaleli ve zor dogum olmasi, bebegin oksijeni ilk ii¢ dakika
yetersiz almasi, erken ya da ge¢ dogum olmasi, kot dogum sartlar1 gibi durumlar da

ortopedik engellilige neden olabilmektedir.

Bebegin atesli hastalik gecirmesi, yetersiz beslenmesi, bireylerin yasaminin bir
doneminde travma yasamasi, enfeksiyon gegirmesi gibi nedenler de sonradan ortopedik

engele neden olan durumlarin basinda gelmektedir.
Gorme Engelliligi ve Nedenleri:

Tek veya iki goziinde tam veya kismi gérme kaybi1 veya bozuklugu olan kisidir.
Gorme kaybiyla birlikte gz protezi kullananlar, renk korliigii, gece korliigii (tavukkarasi)
olanlar bu gruba girer. Dogum o6ncesi donemde gocugun goérme Oziirlii olmasinda,
annenin hamilelik doneminde gegirdigi ¢esitli hastaliklar (kizamikgik, atesli ve bulasici
virlisli hastaliklar, beslenme bozukluklart), genetik gegisli hastaliklar ve kazalar 6ncelikli
sebeplerdendir. Ayrica goz kiiresinin dogustan kiiciikk olmasi ya da yoklugu, goz
tansiyonu (glokom) ve metabolik bozukluklar da gorme bozukluklularina neden
olmaktadir. Annenin hamilelik doneminde ge¢irdigi diigme, carpma vb. ev kazalari, trafik
ve is kazalar1 gibi kazalar da ¢cocugun gérme sinirlerini veya gérme duyusunu etkileyerek
korliige neden olabilir. Dogum 6ncesi nedenler, gérme yetersizligine sebep olan nedenler

arasinda yiiksek orana sahiptir.

Dogum esnasinda olan travmalar (dogumun zor ve ge¢ olmasi, yanlis forseps
kullanimi, bebegin uzun siire oksijensiz kalmast durumunda gdérme merkezinin

etkilenmesi) bebegin gorme engelli dogmasina neden olabilmektedir.

Dogum sonras1 sebeplere bakildiginda; Genetik gegisli hastaliklar, dogum
oncesinde engellilige neden oldugu gibi bazen erken ¢ocukluk déneminde de etkisini
gostererek cocukta engellilige neden olabilmektedir. Dort yas alti cocuklarda yetersiz

beslenme, oOzellikle A vitamini eksikligi durumlarinda da gorme yetersizligi
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yasanabilmektedir. Beyin zedelenmeleri sonucunda veya beyinde gérme merkezinde
urlarin olmasindan dolay1r da korliikler goriilebilir. Ayrica bazi ¢evresel etmenlerde,
kazalar, yaralanmalar, zehirlenmeler gibi, korliige yol agabilecek nedenler arasinda

gosterilebilir.
Isitme Engelliligi ve Nedenleri:

Tek veya iki kulaginda tam veya kismi isitme kayb1 olan kisidir. Isitme cihaz1
kullananlar da bu gruba girmektedir. isitme engelinin %95’ dogum éncesinde, dogumda
veya ¢ocuk dili kazanmadan 6nce, %5’inin ise sonra olustugu bilinmektedir. Genetik
gecisin isitme engelli olmada rolii biiytiktiir. Kalittma bagh isitme kaybinda agir engelli
olma olasilig1 yiiksektir. Hamilelik doneminde annenin gegirdigi enfeksiyon hastaliklari
(Kabakulak, kizamik, kizamik¢ik, menenjit, grip, rubella gibi) dogacak bebegin isitme
yetisini olumsuz etkileyebilmektedir. Hamileligin ilk ii¢ ayinda gecirilen rubella
nedeniyle, kulak kepgesi yoklugu, kulak yolunun kapali olmasi gibi dis kulak yapisal
bozuklugu, orta kulaktaki kemikgiklerin olmamasi, yarim olusumlu ve aralarindaki
eklemlerin olmamasi gibi orta kulak boliimiiniin yapisal bozukluklari olabilmektedir.
Anne bebek arasinda kan uyusmazligi (RH faktor uyusmazIligi) da dogumdan dnce isitme
kaybina neden olmaktadir. Hamilelik doneminde annenin gecirdigi kazalar, 6zellikle

karin bolgesini kapsayan travmalar da bazen isitme engeline neden olabilir.

Dogum esnasinda travmalar, kanama ve oksijen yetersizligi gibi etkenler
nedeniyle isitme kaybi olabilmektedir. Ayrica ge¢ ve giic dogumlarda yapilan

miidahalelerde forseps kullanma ve diger yollar beyin zedelenmesi yapabilir.

Sonradan olusan isitme engeli nedenleri arasinda; dogum anindan itibaren bebegin
yakalanacag1 kizil, kizamik, menenjit, bogmaca, difteri, ensefalit, kabakulak gibi
enfeksiyon hastaliklar1 ve atesli hastaliklar vardir. Dig ve orta kulakta olusabilecek

enfeksiyonlar, kulak akintilar1 isitme engeli yapabilir. Orta kulakta kemikgiklerde olusan
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kireglenmeler, iletimsel tiirden isitme engeli olusturur. Yiiksek frekansli ve siddetli
seslere uzun siire maruz kalimmasi isitme engeli yaratabilir. Ayrica bireyin duygusal
gelisimini ve dengesini etkileyen her tiirli durumun psikolojik tiirden isitme engeli

olusturdugu bilinmektedir.
Dil ve Konusma Engelliligi ve Nedenleri:

Herhangi bir nedenle konusamayan veya konugmanin hizinda, akiciliginda,
ifadesinde bozukluk olan ve ses bozuklugu olan kisidir. Isittigi halde konusamayan,
girtlag: alinanlar, konusmak igin alet kullananlar, kekemeler, afazi'®, dil-dudak-damak-

cene yapisinda bozukluk olanlar bu gruba girmektedir.

Dogustan ya da erken ¢ocukluk déneminde i¢ kulak ya da orta kulakta isitme
engeli olusan bireylerde, zeka geriligi veya konusma bozuklugu ile bozukluklari olmadigi
halde duyamadiklar1 i¢in 68renme ve buna bagli olarak konusma giicliikleri ortaya
c¢ikabilir. Dogustan gelen bazi yapisal bozukluklar (yarik damak ya da yarik dudak gibi)
konusmay1 ve dil gelisimini bozabilmektedir. Dil, zekdya bagimli olsa da zekanin
gelisimini etkilediginden zihinsel engelli bireylerde aym1 zamanda dil ve konusma

bozukluklar siklikla goriilmektedir.

10 Afazi: Cogunlukla kafa travmasi ya da inme sonucu aniden ortaya ¢ikan beyindeki konugma merkezinde
olugan hasara bagl edinilmis dil bozuklugudur (URL 9, 2020).
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Zihinsel Engellilik ve Nedenleri:

Cesitli derecelerde zihinsel yetersizligi olan kisidir. Zeka geriligi olanlar (mental
retardasyon), Down Sendromu, Fenilketoniiri'! (zeka geriligine yol agmissa) bu gruba

girer (TUIK, 2010).

Zihinsel engelin birden fazla nedeni olabileceginden, bir bireyin zihinsel engelinin
nedenini bulmak oldukg¢a giictiir. Hamilelikte annenin yasi, kullandig1 ilaglar, icki ve
sigara kullanimi, uyusturucu aliskanliginin olmasi, yetersiz ve kotii beslenmesi gibi
durumlar dogum oOnce zihinsel engelliligin baslica nedenlerinden sayilabilir. Akraba
evlilikleri, kan uyusmazligi olmasi, dogum esnasinda riskli ve glic dogum olmasi,
dogumda yasanan travmalar gibi faktorlerde engel olusumuna zemin hazirlamaktadir.
Sonradan olusan zihinsel engellik nedenleri icinde ¢ocukluk caginda gegirilen atesli

hastaliklar, enfeksiyon, beslenme bozuklugu ve kazalar yer almaktadir (MEB, 2011:22).

11 Fenilketoniiri: Bu hastalikla dogan ¢ocuklar proteinli gidalarda bulunan fenilalanin isimli bir maddeyi
metobolize edemezler. Buna bagli olarak kanda ve diger viicut sivilarinda yiikselen bu madde ve onun
atiklar1 ¢ocugun gelismekte olan beyninde hasar olusturur. Tedavi edilmezse ileri derecede zeka geriligi ve
sinir sistemini ilgilendiren daha bir ¢ok belirtiyle ortaya ¢ikan kalitimsal bir hastaliktir (URL 15, 2020).
27



3.ARASTIRMA YONTEMIi
3.1.Arastirma Modeli

Bu arastirmada karma yontem yaklasimi benimsenmistir. Karma yontem,
pragmatist felsefenin ilkelerine bagli kalarak nicel ve nitel yontemleri harmanlayip
arastirma problemini detayl ve birgok ag¢idan inceleyen bir yaklasimdir (Yildirim ve
Simsek, 2016:322, Clark ve lvankova, 2018:4). Nicel veri arastirma problemine yonelik
genel bir yaklasim sergilerken, nitel veri probleme daha ayrintili bir yaklasim ortaya
koymaktadir (Creswell ve Clark, 2018:9). Nicel ve nitel verilerin birlikte
degerlendirilmesi gercekligin ve nedensellik iliskisinin giiglii olmasini saglamaktadir
(Johnson ve Christensen, 2008: 52). Karma yontem ile nicel ve nitel verilerin birbirini
tamamlamasi, dogrulugunu teyit etmesi ve arastirmayi gelistirmesi hedeflenmistir
(Ceylan, 2019:154). Bu baglamda ilk olarak veri toplama araglarindan ikincil verilerin
degerlendirilmesine, sonrasinda birincil verilerden goriisme ve anket tekniklerinin
uygulanmasina karar verilmistir. Calismanin son asamasinda nitel arastirma
yontemlerinden fenomonolojik arastirma ile konuyla ilgili katilimcilarin engelliliklerini

nasil algilayip ifade ettikleri, engelli olma stirecleri hakkinda bilgiler sunulmaktadir.

Ikincil veriler Tosya Sosyal Yardimlagsma ve Dayanisma Vakfi’ndan engelli ve
yaslt aylig1 alan bireyler i¢inden engelli bireylerin ayristirilmasiyla olusturulan istatistiki
bilgilerdir. Goértisme verileri koy mubhtarlar ile yapilan yiiz ylize goriismelerden elde
edilen verilerdir. Sahadaki engelli birey ve yakinlarina anket uygulamadan 6nce yapilan
bu goriigmelerle kimlere anket uygulanacagi belirlenmistir. Anket uygulamasinda
aragtirma alaninda engelli birey ve yakinina yonelik hazirlanan agik ve kapali uglu sorular
yoneltilmistir (Ek 2). Calisma alan1 i¢indeki katilimeilarin sosyo-demografik o6zellikleri,
engel durumlart ve engel gruplart ile ilgili ayrintili bilgilerin Ggrenilerek, cografi
etmenlerin engellilik olusmasi ile iliskisinin belirlenmesi amaglanmigtir. Fenomenolojik

yontem, engelli bireyler ile yapilan bire bir goriisme ile engel tiirii ve durumlari, engelinin

28



nasil ortaya c¢iktigi, yasadigi deneyimler hakkinda detayli bilgi alinarak elde edilen
verileri icermektedir. Arastirmadaki nicel verilere nitel veriler ekleyerek calismayi
gelistirmek ve daha anlasilir bir sonug elde etmek i¢in fenomenolojik arastirma ile nitel
veriler toplanmistir. Veri toplama araglar1 hakkinda detayli bilgi ilerleyen bdliimlerde

verilecektir.

3.2. Evren ve Orneklem

Anket uygulamasinda arastirma evreni Tosya Ilcesi’ndeki engelli Kkisiler,
arastirma orneklemi ise Aralik 2016-Agustos 2017 tarihleri arasinda (li¢ donem halinde
uygulanan) sahada onami alinan ve galismaya dahil olan 233 katilimeidir. Nicel arastirma
yaparken 6rneklem kullanmanin altinda yatan esas diislince, ¢galismanin sonucunda evren
hakkinda agiklamalar yapabilmek i¢in drneklem ile toplanan verilerin ¢6ziimlenmesidir
(Punch, 2016:102). Bu anket ¢alismasinda olasilikli 6rneklem yontemlerinin en temel
olanlarindan biri olan basit tesadiifi (seckisiz) drnekleme teknigi kullanilmistir. Nicel
arastirmacilarin siklikla kullandigi bir 6rnekleme yontemi olan (Yildirim ve Simsek,
2016:114) basit tesadiifi 6rnekleme tekniginde evrenden kisiler ayn1 oranda secilme

sansina sahiptir (Creswell ve Clark, 2018:326).

Arastirma sahasindaki engelli niifus net olarak bilinmemekle birlikte, Sosyal
Yardimlagma ve Dayanigma Vakfi’ndan elde edilen verilere gore 2016 yili iginde 589
kisi engelli ve yash ayligi almistir (Kaymakamlik kisisel verileri {igiincii bir kisi ile
paylasmama kosuluyla verdiginden, bu ¢alismada kisisel veriler olmadan alinan kayitlar
ekte belirtilmistir). Muhtarlar Dernegi Baskani, kdy mubhtarlari, kdy halki ve engelli
aileleri ile yapilan goriisme sonrasinda Tosya’da dort engelli tiirtinde 425 engelli birey
tespit edilmistir. Kayit altina alinmamis ya da ulasilamamis engelli bireyler oldugu
diisiiniilerek arastirma evreni 500 olarak hesaplanmistir. Bu sayiya gore drneklem sayisi

%95 giivenilirlik diizeyi ve %35 hata pay1 ile 233 (n) kisiye anket taramasi yapilmistir.
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Nicel arastirmada basit tesadiifi 6rneklem kullanilmasina ragmen karma yontemle
hazirlanan bu ¢alismada muhtarlarla gériisme i¢in evren belirlenmis ve evrenin tamamina
ulasilmas1 hedeflenmistir. Her ¢alismada evrenle birlikte 6rneklem belirleme zorunlulugu
yoktur. Evrenin tamamina ulagsmada zorluk yasanacagi diisiiniilmediginde evrenin
tamami ¢alismaya dahil edilebilir (Bliytikoztiirk vd. 2016:81; Giirbiiz ve Sahin 2017:125).
Calisma sahasinda 54 kdy ve 23 Tosya merkez mahalle muhtan ile yiiz yiize goriisme
yapilmis, saha c¢alismasi esnasinda kdylinde bulunmayan muhtarlar ile telefon ile

goriisiilerek belirlenen hedefe ulasilmistir.

3.3. Veri Toplama Araglari

Calismada nicel ve nitel yontemler birlikte kullanilarak konuyu ¢ok yonlii bakis
acistyla incelemek ve elde edilen verilerin anlamlandirmasini  kolaylagtirmak
amaglanmistir. Bu baglamda ilk olarak veri toplama araglarindan ikincil verilerin,
sonrasinda birincil verilerden gorlisme ve anket c¢alismalarinin uygulanarak

degerlendirilmesine karar verilmistir.

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) niifus ve engelli verileri, Tosya Kaymakamlig
Sosyal Yardimlagma ve Dayanigsma Vakfi’ndan alinan engelli verileri ¢alismada analiz

edilen ikincil verilerdir.

Mevcut istatistiklerin degerlendirilmesinden sonra arastirma alaninda goriismeler
yapilmistir. Muhtarlar Dernegi Baskani ile 6n goriisme sonrasinda, kOy muhtarlari ile
goriismeler yapilmistir. Elde edilen veriler 1s181inda onami alinmis engelli ve ailelerine
anket uygulanmistir. Teddlie ve Tashakkori’nin (2015:171) dedigi gibi; karma yontem
arastirmalart nicel ve nitel boyutlariyla birlikte anlamli bir sekilde birlestirilmis
caligmalardir ve hem nitel hem nicel verileri igerir. Resmi kurum kayitlari, gériisme ve

anket c¢alismasi gibi nicel ve nitel (karma yontem) veri toplama yontemlerinin
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kullanilmasi, tek basina bir yontemle cevaplanmasi zor sorularin ¢oziimlenmesinde

kolaylik saglamustir.

Istatistiki veriler, yapilan gériismeler, olusturulan haritalar ve anket analizleri
sonucunda, engelliligin nedeni, nasil ortaya c¢iktigi ile dogal ve beseri cografya
faktorlerinin iliskisi incelenmistir. Bu calismada ikincil verilerle birlikte goériisme ve
anket teknikleri kullanilarak arastirmanin giivenirliginin ve gegerliginin artmasi

saglanmustir.

3.3.1. ikincil Veriler
Ikincil veriler ortiik veya katilimsiz dlciimler olarak ta isimlendirilmektedir
(Webb vd., 1966, 2000, akt: Teddlie ve Tashakkori (2015:266)). Ikincil verinin avantaj,
calisilan kisi ya da kisilerin gozlendiklerinin farkinda olmamasidir. Onceden yapilmis
calismalar ile olusturulmus veri tabani, bu ¢alismanin baglangi¢c noktasini olusturmasi
bakimindan 6nemlidir. Daha 6nce de belirtildigi gibi Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK)
niifus ve engelli verileri, Tosya Kaymakamligi Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma

Vakfi’ndan alinan engelli verileri ¢aligmada analiz edilen ikincil veri kaynaklaridir.

3.3.2. Goriisme

Nitel arastirma yontemleri i¢inde goriisme, siklikla kullanilan bir yontemdir. Koy
mubhtarlar1 ile yapilan yiiz yiize goriismelerde yar1 yapilandirilmis goriisme teknigi
uygulanmigtir. Yart yapilandirilmig goriisme sorularin esnek oldugu, her katilimciya
spesifik sorularin soruldugu ve goriismenin ¢ogunlugunda agikliga kavusturulmasi
istenen sorunlara yonelik sorulardan olusan bir veri toplama bic¢imidir (Merriam,
2018:87). Gorlismeler esnasinda cihazla ses kaydi (izin alinan kisilerden) ve not alma
yontemi ile kayit olusturulmustur. Tiim kéy muhtarlar ile goriisme gergeklestirilmis, her

bir goriisme yaklasik 15-25 dakika arasinda siirmiistiir.
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Goriismelerde giivenirligi saglamak i¢in Tosya muhtarlarinin tiimii ile goriisme
hedeflenmis ve hedefe ulasilmistir. Bu goriismelerde ikincil verilerin (engelli maasi alan
kisiler) ilk teyidi saglanmis ve engelli maas1 almayan, herhangi bir yardim destegi
almamus, kayit dis1 engelli bilgilerine ulasilarak bir veri tabaninda diizenlenmistir. Engelli
niifusun alansal dagilimi ve niifusa oram ile ilgili veriler ¢calisma alanina ait haritalarla

iliskilendirilerek tematik haritalar olusturulmustur.

Calismada nitel arastirma yontemlerinden biri olan fenomonolojik goriisme ile de
veri elde edilmistir. Veri ¢esitlemesinin uygulandigi bu c¢alismada engelli bireylerle
engelinin nasil olustuguna dair ilk agizdan bilgi almak, bu baglamda gerekli sorular
sorarak cografi faktorlerin engellilik iizerine etkisinin olup olmadigi fenomonolojik

arastirmanin da katkistyla daha anlagilir kilinmustir.

Fenomenoloji (olgu bilim), arastirmacinin goriistiigii kisilerde fenomenle ilgili
deneyimlerinin ne anlama geldigi ve temel yapisinin detayl olarak arastirildigi hem bir
felsefe alan1 hem de veri toplama aracidir (Teddlie ve Tashakkori, 2015; Merriam, 2009).
Fenomonolojik aragtirma, anlamli ifadelerin analizini, anlaml1 birimlerin genellemesini
ve Moustakas’in (1994) deyimiyle bir 6z betimlemenin neyi ifade ettiinin
gelistirilmesini saglar (Creswell, 2017:196). Fenomonolojik ¢alisma yaparken deneyimin
temel yapisinin anlamini bulmak ve tasvir etmek onemlidir (Merriam, 2009:25). Bu
baglamda nedeni kesfetmeye yonelik bu arastirmada dogustan, sonradan veya dogum
esnasinda bir sebebe bagli olarak engelli olmus kisilerin deneyimlerine odaklanilmistir.
Bu bakis agisi ile engelli bireylerin engellilikleri hakkinda kendilerini daha anlasilir ifade
etmeleri saglanmistir. Yapilan goriismelerde engelin nedeni ile iligkili oldugu diisiiniilen
cografi faktorler lizerinde degerlendirmeler yapilmistir. Bu fenomonolojik ¢alismanin
amaci, Tosya ve koylerindeki engelli bireyler i¢in engelin olusumu ve dagiliminda
cografyanin etkisini arastirmaktir. Calismanin bu asamasinda genellikle engelli bireylerin

deneyimlerinden paylasimlarina odaklanarak hareket edilmistir. Aynen alintilanarak
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ifade edilen goriismelerde katilimcilar (K1, K2 seklinde) kodlanarak verilmistir.
Engelliligin nedenleri ile cografi faktorlerin iliskisini kesfetmeye yonelik yapilan
fenomonolojik ¢alismada, hayatlarinin herhangi bir doneminde engelli olmus bireylerin,
engellilikleri ile ilgili deneyimlerini (engelin nasil olustugu) acik¢a ortaya koymak
hedeflenmistir.  Bireylerin  “baglarindan  gecen” deneyimlerine ve anilarina
odaklanilmistir. Bu bakis agis1 engellerinin olusumu ile ilgili hikayelerini daha anlasilir
bir sekilde ifade etmelerine yardime1 olmustur. Fenomonolojik arastirma yontemi ile
engelli bireylerin engellerinin ortaya ¢ikisi ile ilgili deneyimlerinden elde edilen verilerle
engellilik-cografi faktor iliskisini derinlemesine inceleyerek ¢alismanin giivenirligi

artirilmastir.

Fenomenolojik c¢alismada katilimcilar (calisma grubu) “amachi 6rnekleme”
tekniklerinden olan “tipik durum Orneklemesi” ile seg¢ilmistir. Arastirmacinin
caligmasinin amacina yonelik esas olan durumlar hakkinda veri saglar ve bu nedenle
amaglh ornekleme denilmektedir. Nitel arastirmacilarin siklikla tercih ettigi amach
ornekleme yontemi, arastirilan durumun derinlemesine ¢alisiimasiyla olgu ve olaylarin
aciklanmasinda yararli olmaktadir (Yildirim ve Simsek, 2016: 118). Patton’a (2018) gore,
derinlemesine ¢aligmak istenen ve zengin bilgi kaynagi oldugu diisiiniilen durumlarda
amacl 6rneklem secilir. Orneklemdeki katilimcilarin secilmesinde muhtar gériismeleri

ve arastirma sahasinda yapilan gortismeler belirleyici olmustur.

3.3.3. Anket

Arastirma alaninda engelli birey ve engelli yakinlarina anket uygulanmigtir. Anket
uygulamasinda katilimcilarin yas, cinsiyet, 6grenim durumu, medeni durumu, calisma
durumu, sosyal giivenlik durumu ve engellilik durumlarina iligkin sorular sorulmustur.
Tosya Ilgesi’ndeki engelli sayisi ve tiirii hakkinda daha net bilgi alabilmek adna anket
uygulanmigtir. Uygulanacak anket formunda sorular iki yonlii hem ebeveyne hem engelli

bireye (anket engelinin tiirii ve engel durumuna gore uygulanmistir) sorulabilecek
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nitelikte hazirlanmis ve uygulanmistir. Saha ¢alismasi esnasinda olusturulan engelli kisi
listesindekilerle ve koy muhtarinin da yonlendirmesiyle engelli bireylerin evlerine
gidilerek rizasi olan engelli bireyler ya da hanede en iyi bilgiyi verebilecek yakinlari ile
yliz yiize goriisiilerek anket uygulanmistir (EK 2). Aralik 2016-Agustos 2017 tarihleri
arasinda Tosya idari boliiniisii iginden Tosya ilge merkezi (13 mahalle) ve 41 koy idari
alaninda toplam 233 kisiye anket uygulanmustir. Olgularda gérme, isitme-konusma,
ortopedik ve zihinsel engellinin yan1 sira birden fazla engeli olan ve kronik bir hastaliga
sahip olan bireyler de mevcuttur. Birden fazla engeli olan ve kronik hastaliga sahip
olanlar ¢alisma dis1 birakilmistir. 196 kisinin dort engel tiirline gore (gérme, isitme-

konusma, ortopedik ve zihinsel) dagilim gosterdigi saptanmustir.

Arastirma sahasinda yapilacak anket caligmasindan 6nce uygulanabilirligi test
etmek icin oncelikle anket sorulart yapilandirilmistir. Gegmiste yapilmis engelli anketleri
incelenmis ve sahada yapilan 6n arastirma sonrasinda anket sorulari hazirlanmistir.
Gozden gegirilmis anket, sonrasinda ilgili uzmanliga sahip iki 6gretim iiyesi tarafindan
incelenmistir. Yapilan calisma sonrasinda birka¢c madde c¢ikarilmig, yeni maddeler

eklenmis ve maddelere gerekli uyarlamalar yapilmistir.

Anket uygulamasi oncesinde pilot ¢aligma yapilmustir. Pilot ¢alisma ¢ogunlukla
esas ¢alismada olmayacak kiiciik bir katilimciyla elde edilen verileri i¢cermektedir. Bir
pilot calismanin amacina ulagmasi i¢in ¢ok genis bir uygulama alani olmasi zorunlulugu
yoktur (Teddlie ve Tashakkori, 2015:243). Veri toplama aracinda yapilan diizenlemeler
sonrasinda 0zel egitim alaninda bir 6gretim gorevlisi anket formunu incelemistir. Tez
danigsmani ve tez izleme komitesinden bir 6gretim {iyesi yeni degisiklikler yapmadan son
gozden gecirmeyi tamamlamiglardir. Pilot ¢alismanin son basamaginda katilimci olarak
Ankara’da yasayan engelli yakini olan ii¢ saglik gorevlisi ve Tosya ilgesinde yasayan iki
ortopedik engelli kisiden anket sorularini cevaplamasi istenmistir. Alinan geri bildirimler

sonrasinda anket ¢aligmasi sahada uygulanmistir. Anket calismasi sonrasi elde edilen
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veriler ile tablolar olusturulmus, cografi faktor-engellilik iliskisi arasindaki anlamlilik

diizeyleri degerlendirilerek yorumlanmustir.

3.4. Veri Analizi

Kurumlardan alinan veriler, muhtarlar ile yapilan goriisme verileri ve saha
arastirmalari neticesinde bir veri tabani olusturulmustur. Tosya il¢esinde engelli niifusun
dagilimi, engelli niifus yogunlugu ve ¢alisma i¢in gerekli tim haritalar bir CBS yazilim1

olan ARCGIS kullanilarak olusturulmustur.

Tosya ilgesindeki engelli yogunlugu Kernel (¢ekirdek) yogunluk analizi ile
haritalandirilmistir. Kernel yogunluk tahmini nokta ve ¢izgi 6zelligindeki vektor verilere
uygulanabilir. Kernel yogunluk analizi belirlenmis bir yarigap icindeki noktalarin
yogunlugu ile bu ¢emberden uzaklastik¢ca degisen noktasal yogunlugu gosterir (Colak,
2010:44) Bu c¢alismada engelli yogunlugu, her bir engelli verisi etrafinda dairesel alan
cizilerek ve engellinin bulundugu yerden tanimli bir yarigapa sahip ¢ember icine diisen
noktalarin yogunlugu degerlendirilerek hesaplanmistir. Saglik ile ilgili aragtirmalarda da
sikca tercih edilen Kernel yogunluk analizi, arastirmacilara ¢aligmalarinda etiyolojiye

yonelik yol gostermektedir (Gatrell vd.,1996; Colak, 2010).

Anket verilerinin analizi SPSS 23 programu ile yapilmis ve %95 giiven diizeyi ile
calisilmistir. Tiim kategorik degiskenlerin frekans (f) ve yiizde (%) degerleri verilmistir.
Bu aragtirma i¢in gruplama 6lgek ile dlgtimler yapilmistir. Gruplama 6lcekte elde edilen
veriler Kkategorik olarak siniflandirilmakta ve kodlanmaktadir. Olusturulan gruplar
arasinda biliyiliklik veya siralama gibi bir iliski olmasina gerek yoktur (Cubukgu,
2015:19). Kodlamalar yapilirken rakam ya da metin kullanilabilir. Ornegin verilerden
bekar olanlar 1 rakamu ile evli olanlar 2 rakamui ile kodlandirilmistir. Anketlerin istatistiki

analizinde test tekniklerinden Ki kare testi kullanilmistir. Gruplama 6l¢ekte elde edilen
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verinin en iyi istatistiksel analizlerinden biri olan Ki kare testi ¢cikarimsal istatistigin'? ana
6gelerinden biri olarak kabul edilmektedir (Cubukg¢u, 2015:83). Karl Pearson’un 1990
yilinda gelistirdigi testlerden temel alan Ki kare testi; iki kategorik degisken arasindaki
iliskinin belirlenmesinde kullanilan test teknigidir. Ayrica test edilen degiskenlerin
ikisinde de ikiden fazla grupla iliskilendirme yapilabilir. Calismada var olan bir¢ok
degisken arasindaki iliskinin analizi i¢in Ki Kkare testi en uygun oldugundan tercih
edilmistir. Beklenen degeri 5’ten kiigiik hiicrelerin oran1 %20 ve altinda oldugunda Ki
kare testi yorumlanirken %20’den fazla oldugunda test gecersiz kabul edilir. Bu nedenle
baz1 degiskenlerde grup birlestirmesi yapilarak testin gecerliligi saglanmistir. Engellilik
tirti ve engellilik durumu ile degiskenler arasindaki iliski Ki kare testi ile analiz

edilmistir.

Ikincil veriler, muhtarlarla olan gériismeler ve fenomonolojik arastirma sonrasi
elde edilen veriler yorumlayici bir yaklasimla ele alinmistir. Toplanan verilerin
aciklanmasi, verilere anlam kazandirilmasi, bulgular arasi neden-sonug iligkilerini
kurmak ve aciklamak ayrica bulgulardan birtakim sonuclara ulasmak icin en uygun

yaklasim yorumlayict analizdir.

Engelli sayisina yonelik elde edilen resmi kurum kayitlar1 oncelikle incelenmis,
diizenlenmis ve excelde tablo haline getirilmistir. K&y mubhtarlari ile yapilan gortismeler
ses kaydi ile ve not alinarak kaydedilmis ve sonrasinda Word programinda yazili hale
getirilerek diizenlenmistir. Engelli birey ve yakini ile yapilan goriigmelerde hem ses kaydi
hem de not alinarak kaydedilmis ve sonrasinda goriisme verileri bilgisayarda yazili hale
getirilmigtir. Elde edilen yazili metinler en ii¢ kez okunarak, engelli sayisi, engelli

dagilimi, engellilik ve cografi faktor iligkisi yoniinden incelenmis ve iliskisi oldugu

12 Cikarimsal istatistik: Orneklem yapilarak elde edilen bilgilerden drneklem segilen kitle ve bu kitlenin iginde

bulundugu evren hakkinda ¢ikarimda bulunmay1 saglayan istatistik koludur (Mendenhall vd.,1986).
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diisiiniilen durumlar yazili hale getirilmistir. Verilerin betimlenmesi, gorsel hale

getirilmesi, alintilara yer verilmesi, 6rnekler sunarak agiklanmasi ve yorumlanmasi rapor

haline getirilmistir. Arastirmanin zamansal gelisimine bakildiginda;

12-14 Temmuz 2016 Tosya Kaymakamligi, Sosyal Yardimlagsma ve Dayanisma

Vakfi’ndan 2016 yil1 icinde engelli ve yaslh aylig1 kisilerin verileri alinmastir.

4-6 Ekim 2016 tarihinde kaymakamliktan alinan kurumsal verilerin giivenirligi ve
engellilerin tespiti icin Tosya Muhtarlar Dernegi Baskan1 ve koy muhtarlar: ile

yiiz ylize goriismeler baslatilmigtir.

10- 16 Aralik 2016 tarihleri arasinda ve 21-25 Aralik 2016 tarihleri arasinda koy
ve mahalle muhtarlar1 ile goriismelere devam edilmis, ses kayitlar1 alinarak
toplanan veriler kaymakamliktan alinan istatistiklerle birlestirilmistir. Karma
yontem verilerinin arazideki uygunlugunu tespit etmek ve dogal ortam ile
iligkilendirmek icin saha caligmalar1 yapilmistir. Ayrica rizasi alinan engelli birey
ve yakinlarina anket uygulanmaya ve ayni zamanda fenomonolojik gériismelere

baslanmuistir.

16-20 Subat 2017 tarihleri arasinda ve 22-25 Subat 2017 tarihleri arasinda 2.

donem anket uygulamasina devam edilmistir.

7-8 Agustos 2017 tarihlerinde anket uygulanmasina devam edilerek toplam 233

kisiye ulagilmistir.

Yapilan saha ¢aligmalar1 esnasinda sadece engelli oldugu i¢in maas almayip, yash
ve yardima muhtag oldugu i¢in maddi destek alan kisiler, ayrica maas alip vefat
edenler saptanmistir. Bu kisiler ¢alisma dis1 birakilmistir. Ayrica gozlemler

esnasinda kayit altinda olmayan engellilerin de tespiti yapilmstir.

37



e Son agamada ise muhtarlar ile goriisme, engelli birey ya da ailesi ile goriisme,
anketlerin uygulanmasi, analiz edilmesi, kurumlardan elde edilen veriler birlikte

analiz edilerek veri tabani olusturulmus ve temel haritalar tiretilmistir.

3.5. Arastirmada Giivenirlik ve Gegerlik

3.5.1. Anket arastirmasinda Giivenirlik ve Gegerlik

Sahada anket uygulamasi dncesinde hazirlanmis olan anket formunun daha 6nce
belirtildigi gibi pilot ¢alisma ile test edilerek giivenirligi saglanmistir. Anket i¢in farkli
veri toplama kaynaklar1 ve analiz yontemleri ile gecerlik diizeyi artirilmistir. Aragtirma
evrenini temsil edecek 6rneklem sayisini belirlerken evrenin neredeyse yarisina yakin bir
katilimciya anket uygulanmig, hata paymi miimkiin oldugunca diisiik tutarak i¢ gegerlik

diizeyi ytikseltilmistir.

Anket uygulamasi esnasinda, katilimcilarla yiiz yiize goriiserek derinlemesine ve
ayrintilt bilgi toplanmasi, katilimeilarin kendi ortamlarinda, samimi ve dogru cevap
verebilmeleri i¢in, kisisel bilgilerini kayit altina almadan arastirmaciya giiven
duymalarmi saglayarak giivenirlik artinlmistir. Arastirmact ve anketdr olarak
katilimcilara sorular tek tek okunmus cevap vermeleri i¢in uygun siire taninmis ve

bdylelikle ¢aligmanin gilivenirligi bir kat daha yiikseltilmistir.

3.5.2. Goriismede Giivenirlik ve Gegerlik
Bu calismada iki farkli gbriisme yontemi uygulanmistir. Muhtarlarla yapilan
goriismelerde vakiftan elden edilen ikincil verilerin teyidi ve kayit altinda olmayan

engelli bireylerin tespiti saglanarak ¢alismada gegerlik ve gilivenirlik elde edilmistir.

Engelli bireylerle yapilan fenomonolojik goriismelerde kisilerin baski altinda
hissetmesini o6nlemek igin birebir ve ebeveyni ile sessiz bir mekanda goriisme

gergeklestirilmistir. Gortismeler kisilerin uygun oldugu zamanlarda, farkli giinlerde
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yapilmistir. Goriismeler kimi zaman yazarak kayit altina alimirken ¢ogunlukla ses kaydi
(kisiden ve ailesinden izin alinarak) ile veri saglanmis ve sonrasinda arastirmaci
tarafindan bilgisayar ortaminda kayit altina alinip ii¢ kez kontrol edilerek arastirma

verilerinin glivenirligi artirilmistir.

Goriismelerde arastirmaci olarak gerekli bilgiler (kim oldugu, nereden geldigi,
neden boyle bir ¢calisma yaptigi) verilip samimi bir ortam kurulduktan sonra arastirmaya
iliskin sorular, demografik sorular ve sonrasinda engeli, nasil oldugu, nedeninin ne
oldugu ya da kendisinin bu durumu nasil ifade ettigi, neler hissettigi, yasamis olduklari
sorunlar hakkinda sorular sorulmustur. Bir arastirma yaparken giivenirligi tam anlamiyla
elde edebilmek miimkiinken, ylizde yliz gegerligi saglamak miimkiin degildir (Yildirim
ve Simsek, 2016). Giivenirlik ve gegerlik ¢ogu zaman birbirini tamamlasa da bazi
durumlarda giivenirlik artarken, gecerlik zorlasir ya da gecerlik yiikseldikce giivenirligi

saglamak zor olabilir (Neuman, 2013’a: 278-286).
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4. BULGULAR

Engellilik nedenleri ve dagiliminda cografi faktorlerin etkisinin arastirildigi
calismada oncelikle resmi kayitlardan (ikincil veri) ve goriismelerden elde edilen verilerle
Tosya ilgesinde engelli dagilimi ortaya konulmustur. Ikinci béliimde anket analizlerine
iliskin bulgular degerlendirilmis ve tablolar olusturularak analiz edilmistir. Ugiincii
bolimde ise fenomonolojik goriisme yapilan katilimcilara iligkin - bulgular

degerlendirilmistir.

4.1. Tosya Ilgesinde Engelli Niifusun Dagilimi

Elde edilen resmi kurum kayitlar1 ve goriismeler sonrasinda, Tosya ve kdylerinde
ortopedik, zihinsel isitme-konusma ve gorme engelli kisilerin istatistiki analizleri
yapilmistir (Cizelge 1). Birden fazla engeli olan, engel tiirii bilinmeyen veya kronik
hastalig1 olan kisiler ¢alisma dis1 birakilmistir. Birden fazla engeli olanlarin, engellilik
durumlarma eslik eden farkli hastaliklarinin da oldugu goriilmistiir. Coklu engellilikte
engellilige neden olan faktorleri tanilamada kullanilan farkli yaklagimlarin ve yorumlarin
olmas1 engelliligin gercek nedenini bulmay1 zorlastirmaktadir. Ornegin; beyin hasari olan
bir ¢ocugun sese hemen tepki verememesi ya da vermemesi bu duruma bagli olabilecegi
gibi zihinsel engeline eslik eden isitme kayb1 nedeniyle de olabilir. Istemsiz bir sekilde
basin1 yana ¢evirmesi o bireyin bir ses duydugu ve sese dogru yoneldigini
diistindiirebilirken, sozlii isteklere kars1 konusma eksikligi ve yetersiz tepki vermesi ise
isitme  yetersizliginden ziyade motor reflekslerindeki gilicliige baglanabilir
(Akgamete,1992:146). Belirtilen bu nedenlerden dolayi saglikli bir veri tabani olusturmak
icin birden fazla engeli olanlar ¢alismaya dahil edilmemistir. Goriilme siklig1 en az olan

isitme engelli ve konusma engelli bireyler birlikte ele alinmstir.
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Kurumlardan elde edilen veriler, muhtarlarla ve engelli aileleri ile goriismeler
sonucunda Tosya’da toplam 425 engelli kisi tespit edilmistir. Engelli dagiliminin koy
bazinda daha anlasilir olmasi igin engelli bireylerin yogun oldugu yerler Kernel yogunluk
analizi ile haritalandirilmistir (Harita 3). Bir diger harita ile niifus ve engelli sayilari
birlikte analiz edilerek ilgedeki engelli niifusun oransal dagilimi tespit edilmistir (Harita
5). Ayrica engel durumuna goére noktasal dagilim haritasi olusturularak en fazla hangi
yerlesim yerinde engelli kisi oldugu agik bir sekilde ortaya konulmustur (Harita 6). ileride
bahsedilecegi iizere her bir engelli tiirii i¢in sayr ve oransal dagilim haritalar
olusturularak engelin olusmasinda ya da dagiliminda cografi faktorlerin etkisi

incelenmistir.

Olusturulan engelli kiime caligmasi haritasina bakildiginda 6zellikle Tosya ilce
merkezi, Akbiikk koyli ve Devrez caymnin gilineyinde kalan Asagikayi, Karabey,
Sevingoren, Sekiler gibi koylerin gevresinde engelli kiimelerinin ana noktalar oldugu

goriilmektedir (Harita 3).
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Harita 3: Tosya ilgesindeki Engelli Niifusun Kernel Yogunluk Analizi
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Engelli Ortopedik Zihinsel Go6rme isitme-Konusma

Koy Adi Niifus_2016 Sayisi Engelli Engelli Engelli Engelli
Ahmetoglu 103 1 0 1 0 0
Akbik 721 30 17 10 2 1
Akseki 114 0 0 0 0 0
Asagibergin 160 9 4 1 1 3
Asagidikmen 102 5 3 1 1 0
Asagikayi 394 15 8 3 0 4
Bayat 240 6 2 4 0 0
Biirnuk 130 3 0 2 0 1
Cakirlar 44 2 1 1 0 0
Caybasi 323 6 4 2 0 0
Caykapi 163 6 4 2 0 0
Celtikgi 97 3 0 1 0 2
Cepni 257 4 0 2 1 1
Cevlik 228 7 1 6 0 0
Cifter 249 8 2 2 4 0
Cukurkoy 185 10 3 5 1 1
Dagardi 302 1 1 0 0 0
Dagcatagi 127 4 1 0 3 0
Dedem 92 0 0 0 0 0
Ekincik 453 9 1 1 1 6
Ermelik 201 8 2 4 0 2
Gokcedz 272 4 0 3 1 0
Gokomuz 154 7 0 3 2 2
Govrecik 205 4 2 2 0 0
incebel 48 3 2 0 1 0
Karabey 497 13 2 8 0 3
Karakoy 113 5 4 0 1 0
Karasapaca 106 0 0 0 0 0
Kargin 231 3 1 0 0 2
Kayadnu 212 0 0 0 0 0
Kegeli 66 7 4 1 1 1
Kinik 91 4 3 0 0 1
Kizilca 89 4 3 1 0 0
Kilkuyu 237 6 5 0 1 0
Késen 138 2 0 1 0 1
Kusgular 210 10 4 2 3 1
Kugukkizilca 38 1 0 1 0 0
Kuguksekiler 125 9 7 0 0 2
Mismilagag 53 8 1 5 1 1
Musakoy 59 5 4 1 0 0
Ortalica 738 9 7 2 0 0
Ozboyu 118 4 4 0 0 0
Sapaca 291 3 1 2 0 0
Sekiler 389 11 8 3 0 0
Sevingdren 92 13 6 1 6 0
Sofular 143 5 4 0 1 0
Suluca 1076 13 3 10 0 0
Sarakman 34 1 0 1 0 0
Tosya 29075 116 64 32 13 7
Yagcilar 191 3 0 2 0 1
Yenidogan 487 8 5 1 2 0
Yukaribergin 105 2 1 1 0 0
Yukaridikmen 68 2 0 1 1 0
Yukarikay! 135 0 0 0 0 0
Zincirlikuyu 150 3 1 2 0 0
[ Toplam 40721 425 200 134 48 43

Cizelge 1: Tosya Ilgesi Engelli Listesi
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Calismada en fazla engelli niifusun ilge merkezinde 116 kisi ve Akbiik kdyiinde
30 kisi, sonrasinda ise Asagikay1 15 kisi, Suluca, Karabey ve Sevingoren kdylerinde 13
kisi oldugu tespit edilmistir. (Sekil 1, Cizelge 2, Harita 4). Engelli niifus miktarinin en
fazla oldugu bu yerlesmelerin niifusuna bakildiginda; Tosya ilge merkezi 29.075, Akbiik
721, Asagikayr 394, Karabey 497, Suluca 1076 ve Sevingoren 92 kisidir. Bu yerlesme
yerlerinin engelli niifusa oranina bakildigi zaman ise en fazla engellinin Seving6ren
(%14) koyiinde oldugu, Akbiik (%4,2) Asagikay1 (%3,8), Karabey (%2,6) Suluca (%1,2),

ilce merkezinde (%0,4) oranla en az engelli oranina sahip oldugu goriilmektedir.

Engelli Niifus Sayisi
120

100

80

60

40

20

: I.III

Tosya Akbiik Asagikayi Suluca Sevingéren Karabey

Sekil 1: Engelli Niifusun En Fazla Gorildigii Yerlesmeler

Sekiler, Cukurkdy, Kuscular, Asagibercin, Ekincik, Kiigiiksekiler, Ortalica,
Cifter, Ermelik, Mismilaga¢, Yenidogan, Cevlik, Gokomuz, Keceli, Bayat, Caybasi,
Caykap1 ve Kilkuyu kdylerinde orta siklikta engelli birey oldugu tespit edilmistir. Bunun
disinda Asagidikmen, Karakdy, Musakdy, Sofular, Cepni, Dagg¢atagi, Gokgedz,
Govrecik, Kinik, Kizilca, Ozboyu, Biirniik, Celtik¢i, Incel, Kargmn, Sapaca, Yagcilar,

Zincirlikuyu, Cakirlar, Kosen, Yukariber¢in, Yukaridikmen, Ahmetoglu, Dagardi,
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Kiictlikkizilca ve Sarakman kdylerinde bes ve daha az engelli birey oldugu saptanmastir.
Bu caligma esnasinda Akseki, Dedem, Karasapaca, Kayaonii ve Yukarikay1 kdylerinde

dort engelli tiirtinde engelli birey saptanmamustir (Harita 4).

Engelli sayisinin Tosya ilge merkezinde fazla olmasinin nedenlerinden biri,
olusan bir engellilik durumunda kisilerin Oncelikli olarak saglik kuruluslarina ve
rehabilitasyon merkezlerine yakin olmak i¢in kdy yerine merkezde yasamay1 tercih
etmesi oldugu diistiniilmektedir. Ayrica kdylerde engelliyi toplumdan saklama, kayit
altina aldirmama gibi ¢ekinceler daha fazladir. Sehir ve kasabalarda saglik hizmetine daha
kolay ulagma, saglik calisanlarinin bilgilendirmelerinin daha sik ve diizenli olmasi
nedeniyle toplum engellilik konusunda daha bilinglidir. Engelli bireyler kendilerini ve
durumlarini ifade edebilmektedirler. Boylelikle saglik kuruluslarina ya da rehabilitasyon
merkezlerine bagvuru yapan engelli kisiler hakkinda kirsal alanda yasayanlara oranla

dogru ve giivenilir veri tutulumu saglanmaktadir.
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Harita 4: Tosya Ilgesinde Engelli Niifusun Sayisal Dagilimi
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Bir yerlesim yerinde bir durumu ortaya koyarken daha dogru bir sonug¢ elde
edilmek isteniyorsa sadece sayinin degil, bulundugu niifus i¢indeki oraninin da dikkate
alinmasi gerekir. Engelli niifusun 2016 yili niifusuna orami degerlendirildiginde;
Mismilaga¢ Koyt %15,1, Sevingoren Koyl %14,1, Keceli %10,6, Musakdy %8,5 ve
Kiigtiksekiler Koyii %7,2 engelli oraniyla en fazla engelli niifusunun bulundugu yerlerdir
(Sekil 2, Cizelge 2). Bu kdylerin disinda %3,5-6,3 oraninda 14 kdy, %0,3-3,4 arasinda

ise 30 koy bulunmaktadir (Harita 5).

Engelli Niifus Orani

14,0
12,0
10,0
8,0
6,0
4,0

2,0

0,0

Mismilagag  Sevingdren Kegeli Musakdy  Kuguksekiler incebel

Sekil 2. Engelli Niifusun En Yogun Oldugu Yerlesmeler

Daha oncesinde engelli niifus en fazla Tosya ilge merkezi, Akbiik, Asagikayi,
Suluca, Sevingoren ve Karabey kdylerinde saptanmisken, engelli niifus kdy niifusuna
oranlandiginda; Mismilagag, Sevingoren, Kegeli, Musakdy ve Kiigiiksekiler kdylerinin
en yogun engelli niifusuna sahip kdyler oldugu goriilmiistiir. Burada 6zellikle belirtilmek
istenen nokta sayisal olarak engelliligin ¢ok olmasi tek basina bir anlam ifade etmedigi,
niifus igindeki oraniyla gergege yakin bir sonu¢ elde edildigidir. Boylelikle engelli

nedenlerinin cografi faktorlerle iliskisini irdelerken daha saglikli ipuglarina ulagilmistir.
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Koy Adi Engelli Sayisi Nifus_2016 Engelli Orani
Mismilagag 8 53 15,1
Sevingoren 13 92 14,1
Kegeli 7 66 10,6
Musakoy 5 59 8,5
Kiguksekiler 9 125 7,2
incebel 3 48 6,3
Asagibercin 9 160 5,6
Cukurkoy 10 185 5,4
Asagidikmen 5 102 4,9
Kusgular 10 210 4,8
Cakirlar 2 44 4,5
Gokomuz 7 154 4,5
Kizilca 4 89 4,5
Karakoy 5 113 4,4
Kinik 4 91 4,4
Akbuk 30 721 4,2
Ermelik 8 201 4
Asagikayi 15 394 3,8
Caykapi 6 163 3,7
Sarakman 1 34 2,9
Yukaridikmen 2 68 2,9
Sekiler 11 389 2,9
Kigukkizilca 1 38 2,6
Karabey 13 497 2,6
Kilkuyu 6 237 2,5
Bayat 6 240 2,5
Burnik 3 130 2,3
Zincirlikuyu 3 150 2
Ekincik 9 453 2
Govrecik 4 205 2
Yukaribergin 2 105 1,9
Caybasi 6 323 1,9
Yenidogan 8 487 1,6
Yagcilar 3 191 1,6
Cepni 4 257 1,6
Gokegeoz 4 272 1,5
Kosen 2 138 1,4
Kargin 3 231 1,3
Suluca 13 1076 1,2
Ortalica 9 738 1,2
Sapaca 3 291 1
Ahmetoglu 1 103 1
Ozboyu 4 118 0,8
Tosya 116 29075 0,4
Dagardi 1 302 0,3

Cizelge 2: Engelli Kisilerin Koy Niifusuna Orani
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Harita 5: Tosya Ilgesinde Engelli Niifusun Oransal Dagilim1
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Her bir noktanin bir engel tiiriine karsilik geldigi, engelli niifusun engel tiiriine
gore dagilimina bakildiginda, tiim engel tiirlerinin Tosya ilge merkezinde yogunlastigi
goriilmektedir (Harita 6). Ayn1 zamanda engel tiirlerinin yerlesmelerdeki oranlar1 da

degerlendirilmistir (Harita 7).

Tim engelli tiirleri i¢in detayli degerlendirmelerden ileride bahsedilecektir.
Haritalar incelendiginde ortopedik engelli niifusun Tosya il¢ge merkezi basta olmak tizere

ilgenin tamaminda dagilis gosterdigi goriilmektedir.

Zihinsel engellilik ise ortopedik engellilikten sonra en sik goriilen engelliliktir.
Ilge merkezinden sonra Akbiik, Suluca, Karabey, Cevlik ve Cukurkdy kdylerinde

saptanmistir.

Gorme engelli dagilimina bakildiginda Tosya ilge merkezinden sonra,
Sevingoren, Cifter, Dagcatagi, Kuscular koylerinde yaygin bir dagilis gostermekle

birlikte, Tosya il¢esinin diger koylerinde seyrek, homojen bir dagilis s6z konusudur.

Isitme- Konusma engelligin en sik goriildiigii yerler ise ilce merkezinden sonra,

Ekincik, Asagikayi, Asagiber¢in ve Karabey koyleridir.
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Harita 6: Tosya ilgesinde Engelli Niifusun Engellilik Tiiriine Gore Noktasal Dagilimi
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Harita 7: Tosya ilgesinde Engelli Niifusun Engellilik Tiiriine Goére Oransal Dagilim1
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4.1.1.Tosya Ilcesinde Cografi Faktorlerin Ortopedik Engelli Dagilimi Uzerine Etkisi

Yapilan veri toplama caligsmalar1 sonrasi Tosya ve kdylerinde (ikincil veriler ve
goriisme) 122 erkek, 78 kadin toplam 200 ortopedik engelli bireyin oldugu tespit edilmis
ve en fazla ortopedik engelli kisinin ilge merkezi konumundaki Tosya sehrinde
bulundugu goriilmiistiir (Harita 8). Tosya sehrinde 64, Akbiik koyiinde ise 17, Sekiler ve
Asagikay1 kdylerinde 8, Kiiciliksekiler ve Ortalica kdylerinde 7, Sevingdren kdyiinde 6

ortopedik engelli birey yasamaktadir.

Asagibercin, Asagidikmen, Bayat, Cakirlar, Caybasi, Caykapi, Cevlik, Cifter,
Cukurkdy, Dagardi, Daggatagi, Ekincik, Ermelik, Govrecik, Incebel, Karabey, Karakdy,
Kargin, Kegeli, Kimk, Kizilca, Kilkuyu, Kuscular, Mismilagag, Musakdy, Ozboyu,
Sapaca, Sofular, Suluca, Yenidogan, Yukaribergin, Zincirlikuyu kdylerinde ise ortopedik
engelli birey sayis1 5 kigiden az olmakla birlikte, homojen bir dagilim géze ¢arpmaktadir.
Ahmetoglu, Akseki, Biirniik, Celtik¢i, Cepni, Dedem, Gok¢edz, Gokomuz, Karasapaca,
Kayaonii, Kosen, Kiigiikkizilca, Sarakman, Yagcilar, Yukaridikmen, Yukarikay1

koylerinde ise ortopedik engelli bireye rastlanilmamastir.

Tosya ve kdylerinde dogustan ortopedik engelli bireyler degerlendirildiginde; el
ve ayaklarin engelli olmas1 ya da yoklugu, ciicelik, dogustan kalca c¢ikikligi (DKC) ve
sebebi belli olmayan engellilikler oldugu goriilmistiir. Engellilige neden olan bu
unsurlarin tibbi anlamda nedeni tam olarak bilinmese de genetik yatkinligin etkisi
fazladir. Bu baglamda dogustan ortopedik engellilik ile cografi faktorler arasinda anlamli

bir iligski oldugu diisiiniilmemektedir.

Calismada sonradan olan ortopedik engelliligin dogustan olana goére 1,4 kat daha

fazla oldugu saptanmistir. Sonradan ortopedik engellilik nedenleri iginde ise;

53



marangozluk yaparken kaza sonrasi uzuv kaybetme, romatizma®?® gibi kas-iskelet sistemi
hastaliklar1, ormancilik faaliyeti esnasinda olan kazalar (ormana ¢alismaya giderken olan
traktor kazasi, agacgtan diisme, motorlu bicki ile elini kesme gibi), cocukluk ¢agi kaza ve
hastaliklar1 iist siralarda yer almaktadir. Bu baglamda sonradan ortopedik engellilik ile

cografi faktorlerin iliskisi oldugu diisiiniilen dort bulgu ayrintili incelenmistir:

Tosya ilcesinde sonradan uzuv kaybi olanlarin biiyiik cogunlugunun meslegi

marangozluktur.

Insanlar yeryiiziine ayak bastiklar1 ilk giinden itibaren yasamlarmni siirdiirmek
adina dogal ortamdan yararlanmanin bir yolunu bulmuslardir ve kendilerine has kiiltiirleri

ve uygarliklari dlgiisiinde ekonomik faaliyetlerle ilgilenmislerdir (Ozgaglar, 2006;125).

Ormanlardan elde edilen hammadde ile Tosya ilgesinde cesitli is kollar
olusmustur. Ilcede yillik kullanilan kereste miktar1 ortalama 200.000 m¥tiir. Bu
keresteler Ozellikle kapi, pencere ve mobilya iiretiminde kullanilmaktadir. Ayrica
500’den fazla marangozluk ve mobilyacilik yapan isletmeler oldugu gibi, 50 civarinda
kapi tiretimi yapan fabrikalar vardir. Son zamanlarda marangozlar restorasyon iglerinde
de faaliyet gostermeye baslamustir. Ayrica ahsap oymaciligi yapan birkag isletmede
faaliyet gostermektedir. (Tosya Marangozlar ve Bickicilar Esnaf Odas1 Baskanligi, 2019).
Gokee ve Akyildiz’m (2010) yapmis oldugu ¢alismada, Tosya ilgesinin 381 (%41,41)

faaliyet alan1 (Marangoz-dogramaci-diilger'4, kereste, mobilya ve kontrplak) ile en yogun

13 Romatizmal Hastahklar: Viicutta kas, eklem, kemik ve bag gibi hareket sisteminin boliimlerinde meydana gelen

hasarlanmadir. {ltihapli ve iltihapl olmayan romatizmanin ¢ok fazla gesidi vardir. Dolastyla cesitlerinin de cok fazla
nedeni vardir. fltihaplh olan romatizma tiplerinin genellikle genetik gegisli oldugu diisiiniilse de bu hastaligin sebebi
net olarak heniiz anlagilamamistir. Fakat iltihapli olmayan romatizmaya genetik faktorler diginda, asir1 kilo, spor
yaralanmalari, travmalar, mekanik nedenler ve eklemin asir1 yipranmasi gibi ¢evresel faktorlerin etkisi oldukga

6nemlidir (URL 2, URL 3).

14 Diilger: Yapilarin kaba aZag islerini yapan usta (TDK, 2020).
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orman lriinleri igletmelerine sahip yer oldugu belirtilmistir. Onu sirasiyla 274 isletme
(%29,78) ile Kastamonu il merkezi, 43 (%4,67) ile Taskoprii ve 40 (%4.35) ile Cide
izlemektedir. Ayn1 zamanda Tosya ilgesindeki 381 faaliyet alaninin 362’sini marangoz-
dogramaci ve diilgerlik yaparak gecimini saglayan isletmeler olusturmaktadir. Gorildiigii
gibi marangozluk meslegi Tosya il¢esinde ekonomik faaliyetler i¢cinde 6nemli bir paya
sahiptir. Yapilan saha arastirmalar1 neticesinde marangozluk yaparken olusan is
kazalarinda ozellikle el ve parmak kayiplarinin oldugu belirlenmistir. Uzuv eksikligine
baglh en fazla ortopedik engelliligin Tosya ilge merkezinde goriilmesinin nedenleri
arasinda at6lyelerin daha fazla olusu ve bdlge halkinin biiyiik bir gogunlugunun gelirini
marangozluk ile kazanmasi gosterilebilir. En fazla olan bir diger yerlesim yeri ise Ozboyu
ve Yenidogan koyleridir. Bu kodylerdeki marangoz atdlyeleri genellikle aile bireylerinin

calistig1 kiictlik isletmeler seklinde faaliyet gostermektedir.

Romatizmal hastaliklar1 olan bireylerin biiyiik cogunlugu celtik tarmm ile

ilgilenmistir

Tosya sehri, Devrez ¢ay1 ve kollar1 olan Gavur ¢ayr ve Deringdz ¢aylarinin
getirdigi aliivyonlarla olusan Tosya ovasinin kuzeyinde yer almaktadir. Dolayisiyla

verimli topraklarin ve su kaynaklarinin ¢ok olmasiyla tarimin 6zellikle ¢eltik tarimin ilge

ekonomisinde 6nemli olmasini saglamustir (Ibret, 2003:6).

Tosya ilgesinde 50 yas ve iistiindeki kisilerde romatizmal hastalig1 olan kisilerin
gecmiste neredeyse tamaminin c¢eltik tariminda ciftci olarak calistiklar1 saptanmaistir.
Diger yandan Tosya ilgesi de dahil bu bolge iilkemizin onemli geltik yetistirilen
alanlarindan biridir (Sahin, 2002; Tiirkoglu, 1998). Celtik tarimi ile ilgilenen
yerlesmelere bakildiginda; Tosya ilce merkezi, Kosen, Sapaca, Sofular, Caykap,
Kuscular, Yenidogan, Cevlik, Ortalica, Cifter, Karabey, Cepni koyleri oldugu
goriilmektedir (Tas, 2006:172). Sonradan ortopedik engelli olan ve celtik tarimi ile

ugrasmis kisilerin bir kisminin yasadiklar1 yerin geltik tarimi yapilan bolgeler oldugu
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goriilmiistiir. Geri kalan diger kisminin ise yasadiklar1 sahada celtik tarim1 olmadigi ancak
ekonomik faaliyetlerini civar kdylerdeki celtik tarlalarinda siirdiirdiikleri yapilan
goriismelerle saptanmistir. Oncelikle Tosya ilge merkezi basta olmak iizere, Kuscular,
Ortalica, Caykapi, Cevlik, Karabey kdylerinde ¢eltik is¢isi olan, romatizmal hastaliklari
ve yuriime gli¢liigli olan engelli kisiler ikamet etmektedir. Bahsedilen bu kdyler baslica
celtik tariminin yapildigi yerlesmeler olup ilk gruba 6rnek olusturmaktadirlar (Harita 9).
Caybasi, Kinik, Akbiik, Asagikayi, Biiylikkizilca, Cukurkdy, Ekincik, Kiiciiksekiler,
Sevingéren ve Suluca kdylerinde yasayan romatizmal hastalig1 veya kas-iskelet sistemi
rahatsizliklart olanlar ise koylerinde ¢eltik tariminin olmadigi ancak diger koylere

calismaya giden ortopedik engelli bireylerin oldugu ikinci gruba 6rnek teskil etmektedir.

Bircok etmeni ve ¢esidi olan romatizma i¢in dogrudan sebep budur denilemez
ancak, ekim islemi ile olgunlagma islemi arasindaki yaklasik dort ay boyunca suda yetisen
celtik icin, ciftciler gerekli bakimi yaparken (yabanci otlar1 temizleme, ilaglama, tohum
ekme, vs.) su i¢inde istelik iki biikliim sekilde ¢alismak durumunda kalirlar. Ciftgilerin
uzun siire su i¢inde ¢aligmis olmasi, viicut biitiinliigiine aykir1 sekilde siirekli egilerek
calismak durumunda kalmalari, boylelikle romatizmayi tetikleyen iklim, nem ve soguk
gibi faktorlere maruz kalmalarinin etkisi oldugu disiintilmektedir. Romatizmal
hastaliklar ve nem, soguk hava gibi klimatolojik etkenlerin iliskisi lizerinde ge¢cmiste az
sayida ¢aligma yapilmig olsa da hastalik ve iklim elemanlari arasindaki iligkinin varlig
saptanmistir. Ozey (2015) kitabinda, soguk ve nemli havalarin eklem agrilarini
artirdigindan, osteoartrit gibi hastaliklar1 olanlarin  yakinmalarinin  arttigindan
bahsetmistir. Ayrica deneysel yapilan iki ayr1 calismada yasanilan bolgedeki iklim
elemanlarimin  (sicaklik, nem, basing gibi) romatizmal hastaliklar1 tetikledigi

kanitlanmistir (Guedj ve Weinberger,1990; Verges vd.,2004).
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Harita 8: Tosya ilgesinde Ortopedik Engelli Niifusun Sayisal Dagilimi
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Uzuv kaybi, topal kalma, yiiriime gii¢liigii olanlarin ormancilik faaliyeti ile

ilgilendigi goriilmiistiir.

Daha 6nce de bahsedildigi gibi insanlarin yasadiklar1 ortama bagli olarak yasam
bi¢imleri, ekonomik faaliyetleri ve sosyal ortami sekillenmektedir. Kastamonu ilinde
orman alanlar1 oldukc¢a genis yer kaplamaktadir. Tosya il¢gesinde orman alanlar1 %66’ 11k
bir paya sahiptir (Tas,2010:126). Ayn1 zamanda 2019 yili Orman Genel Miidiirligi
verilerine bakildiginda; en fazla orman koytiniin Kastamonu ilinde oldugu goriilmektedir
(1021 orman koyii). Tosya ilcesinde ilk iicte olan imalat alanindaki isletmelere
bakildiginda ahsap malzeme imalatinda 99 isletme, insaat malzemesi imalatinda 14 ve
mutfak mobilyalarinin imalatinda 10 isletme oldugu goriilmektedir. Kastamonu ilinin
873.651 hektarlik®™ zengin orman varligmin mantiksal bir uzantis1 olan bu endiistri
dallari, bu bolgedeki ekonomik gelismenin uzun donemde agag¢ sanayii tarafindan
yonlendirilecegini isaret etmektedir (Zeyrek, 2013:29). Bu durum endiistriyel odun
tiretiminin Tosya ilgesinde ormanciligin 6nemli faaliyet kollarindan biri olmasini
saglamigtir. Ayrica tim koylerde yakacak temini, kereste elde etme, hayvan otlatma,
aricilik, orman alt1 bitkilerin toplanmasi seklinde de orman alanlarindan faydalanma
durumu s6z konusudur. Aga¢ kesimi, kesilen tomruklarin taginmasi gibi insan giicii

gerektiren igler civar kdylerden gelen kisilerce de yapilmaktadir (Tas, 2006:82).

Tosya sinirlart iginde Musakdy, Gokomuz, Ermelik, Kiigiiksekiler koyleri
%80 nin iizerinde stk orman alanina sahip kdylerdir. Tlgedeki 26 kdy idari alani igindeki
orman orant %50’nin {iizerinde oldugundan ilgedeki koylerin bir¢ogunun ekonomik
faaliyetleri 6nemli olgiide etkilenmektedir (Tas, 2006:142). Ayrica sanayide hammadde

olarak yararlanilan ormanlardan birincil (mobilya, kap1 pencere gibi ahsap iiriinleri ve

1> Orman Genel Mudiirliigii verileri, 2019 (URL 16,2020).
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yakacak) ve ikincil orman f{iriinleri (regine, sigla yagi, palamut gibi) lretilmektedir

(Karabag ve Sahin, 2019:181).

Kuzeyde orman alami daha fazla olmasmna ragmen civar kodylerden insanlar
Ozellikle yakacak temini i¢cin ormanda calismaya gitmektedirler. Dolayisiyla Devrez
caymin gineyinde ormanda calisirken yasanan kazalara bagli (motorlu, bigki ile
yaralanma, traktor kazasi, agactan diisme gibi) yaralanma sonucu ortopedik engelli
bireyler oldugu goriilmiistiir. Bu yerlesmelerin Tosya merkezi ile basta olmak {izere,

Kiictiksekiler, Akbiik, Cukurkdy, Ortalica ve Sekiler kdyleri oldugu tespit edilmistir.

Ortopedik engelliligin erkeklerde kadinlardan daha ¢ok goriildiigii tespit

edilmistir.

Elde edilen veriler 1s1ginda 200 ortopedik engellinin 122°si erkek 78’1 kadindir
(Sekil 3). Bu da yiiriitiilen ekonomik faaliyetlere bagli olarak aktif niifusun biiyiik kismini
erkeklerin olusturmasina, kadinlarin ise ev hanimi olarak ya da tarlada yardim ederek
ekonomiye pasif katilmasina dolayisiyla engellilige yol acabilecek kosullara daha az
maruz kalmasina baglanabilir. Nitekim yapilan pek c¢ok calismada da engelli orani
erkeklerde daha yiiksek bulunmustur (Kesiktas vd.,1998; Beser vd., 2006; Evlice vd.,

2014; Cabalar vd., 2011; Basgiil ve Saltik,2012; Uysal vd., 2013, Sahin vd.,2014).

Ortopedik Engelli

M Erkek

m Kadin

Sekil 3: Tosya Ilgesi Ortopedik Engelli Cinsiyet orani
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Harita 9: Tosya ilgesinde Ortopedik Engelli Bireylerin Mesleklerinin Arazi Kullanimu ile ligkisi
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Ortopedik engelli niifusun oranina bakildiginda; Musakdy (%6,8) Sevingoren
(%6,5), Keceli (%6,1), Kiigiiksekiler (%5,6) ve Incebel (%4,2) kdylerinin en yogun
ortopedik engelli niifusa sahip oldugu goriilmektedir (Cizelge 3). Yapilan goriismelerde
sonradan ortopedik engelli olanlar ile ormanda calisirken olan is kazalar1 (motorlu bigki
ile elini kesme, ormanda traktor kazasi sonucu yaralanmalar gibi) arasinda dogrudan bir

iliski oldugu gorilmiistiir.

Musakoy ve Kegeli gibi dag koylerinde sonradan olusan ortopedik engelli artisi
ile bu bolgenin baglica ge¢im kaynaginin ormancilik olmasi arasinda anlamli bir iliski
oldugu diisiiniilmektedir. Ortopedik engelli niifusun en yogun oldugu bu kdylerdeki
engellilerin biiyiik cogunlugu 60 yasin iizerindedir. Musakdy, Kegeli ve Incebel gibi
yiikseltisi 1000 metrenin iizerindeki dag koylerinde geng¢ niifusun gecinebilmek igin
sehirde yasamay1 tercih etmesi, yasglilarin ise kdyde kalmasi bu yerlesmelerdeki engelli
sayisimi artirmaktadir (Harita 9). ileri yaslarda ortaya ¢ikan engelliligin en sik sebebi
kronik hastaliklardir (Turhanoglu vd., 2000). Ayrica gérme ve isitme gibi duyularin
azalmaya baslamasiyla birlikte ev kazalari, diisme ve yaralanma gibi sebeplerden

engellilik yaghilarda daha fazla olmaktadir.
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Koy Adi Engelli Sayisi Nifus 2016 Engelli Orani
Mismilagac 8 53 15,1
Sevingoren 13 92 14,1
Kegeli 7 66 10,6
Musakdy 5 59 8,5
Kiguksekiler 9 125 7,2
incebel 3 48 6,3
Asagibercin 9 160 5,6
Cukurkoy 10 185 5,4
Asagidikmen 5 102 49
Kuscular 10 210 4,8
Cakirlar 2 44 4,5
Gokomuz 7 154 4,5
Kizilca 4 89 4,5
Kinik 4 91 4,4
Akbuk 30 721 4,2
Ermelik 8 201 4,0
Asagikayi 15 394 3,8
Caykapi 6 163 3,7
Sarakman 1 34 2,9
Yukaridikmen 2 68 2,9
Sekiler 11 389 2,9
Kigukkizilca 1 38 2,6
Karabey 13 497 2,6
Karakoy 5 113 4,4
Kilkuyu 6 237 2,5
Bayat 6 240 2,5
Burnik 3 130 2,3
Zincirlikuyu 3 150 2,0
Ekincik 9 453 2,0
Govrecik 4 205 2,0
Yukaribergin 2 105 1,9
Ortalica 9 738 1,2
Caybasi 6 323 1,9
Yenidogan 8 487 1,6
Yagcilar 3 191 1,6
Cepni 4 257 1,6
Gokeedz 4 272 1,5
Kosen 2 138 1,4
Kargin 3 231 1,3
Suluca 13 1076 1,2
Sapaca 3 291 1,0
Ahmetoglu 1 103 1,0
Ozboyu 4 118 0,8
Tosya 116 29075 0,4
Dagardi 1 302 0,3

Cizelge 3: Tosya Ilcesinde Ortopedik Engelli Kisi Sayis1 ve Niifusa Orani
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Harita 10: Tosya Ilgesindeki Ortopedik Engelli Niifusun Oransal Dagilimi
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4.1.2.Tosya Tlcesinde Cografi Faktérlerin Zihinsel Engelli Dagilimi Uzerine

Etkisi

Tosya ve koylerinde ortopedik engellilerden sonra en sik goriilen engelli tiirii
zihinsel engelliliktir. Resmi kayitlar ve muhtar gériismeleri sonrasinda saptanan 134
zihinsel engelli bireyin 91’1 erkek, 43’1 kadindir. En fazla zihinsel engelli sayis1 Tosya
ilce merkezinde olmak tizere 32, Akbiik ve Suluca kdylerinde 10, Karabey koyiinde 8 ve
Cevlik koyiinde 6 kisidir. Cukurkdy, Mismilagag, Bayat, Ermelik, Asagikay1, Gok¢eoz,
Gokomuz, Sekiler, Biirniikk, Caybasi, Caykapi, Cepni, Cifter, Govrecik, Kuscular,
Ortalica, Sapaca, Yagcilar, Zincirlikuyu, Ahmetoglu, Asagiber¢in, Asagidikmen,
Cakarlar, Celtike¢i, Ekincik, Kegeli, Biiylikkizilca, Kosen, Kiiciikkizilca, Kiigliksekiler,
Musakdy, Sevingoren, Sarakman, Yenidogan, Yukariber¢in, Yukaridikmen kdylerinde
bes ve daha az zihinsel engelli birey yasamaktadir. Calisma esnasinda Akseki, Dagardi,
Daggatagl, Dedem, incebel, Karakdy, Karasapaca, Kargin, Kayaonii, Kinik, Kilkuyu,
Kiiciiksekiler, Ozboyu, Sofular ve Yukarikayr koylerinde ise zihinsel engelli birey

saptanmamustir (Harita 11).

Yapilan goriismelerde dogustan zihinsel engelligin sonradan olusan engellilige
gore ortalama dort kat fazla oldugu saptanmistir. Dogustan engelliligin nedenleri i¢inde
ise en fazla akraba evliligi nedeniyle zihinsel engellilik goriilmiistiir. Ayrica Otizm?°,
Hidrosefalil’,Mikrosefali'8,Serebral Palsi (spastik engelli) ve Down Sendromu gibi
hastaliklara bagli zihinsel islevlerde yetersizlik goriilmekle birlikte ¢ogunlugunun nedeni

bilinmemektedir. Bu baglamda hastaliklara bagli dogustan gelen zihinsel engellilik ile

16 Otizm: Otizm spektrum bozuklugu, dogustan gelen ya da yasamin ilk yillarinda ortaya ¢ikan
karmagik bir noro-gelisimsel farkliliktir

17 Hidrosefali: Beyin omurilik sivisinin miktar ve basincinin artmasi, beyindeki bogluklarda birikmesi ile
ortaya ¢ikan bir hastaliktir.

18 Mikrosefali: Bebegin yas ve cinsiyetine gore kafasinin diger bebeklere gore kiigiik olmasi durumu ile
karakterize ndrolojik bir hastaliktir.
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cografi faktor arasinda dogrudan anlamli bir iligkinin saptanmasi oldukga zordur.

Tiirkiye’de =zihinsel engellilerin %80-85’ini hafif derecede geri olanlar
olusturmaktadir.  Bunlarin  ¢ogunlugunda  herhangi  bir  organik  nedene
rastlanamamaktadir. Bu gibi durumlarda neden olarak psikososyal dezavantaj
gosterilmektedir. Psikososyal dezavantaj genellikle erken ¢ocukluk déneminde yasanilan

yoksul sosyal ve kiiltiirel ¢evreyi tanimlamaktadir (Eripek, 1996:44).

Sonradan zihinsel engelliligin nedenleri i¢inde; g¢ocukluk ¢aglarinda gegirilen
atesli hastaliklar (hastaliga miidahalede ge¢ kalma, yliksek atese bagli havale gegirme...),
kaza sonrasi kafa travmalari, hastaliklara bagli mental retardasyon ve psikolojik sorunlar
oldugu goriilmektedir. Akbiik, Asagikayi, Bayat, Cepni, Ekincik, Gokcedz, Gékomuz,
Karabey, Mismilagag, Sekiler, Suluca, Yenidogan koyleri ile Tosya sehrinde sonradan
zihinsel engelli bireyler tespit edilmistir. Ancak hem vaka sayilarin dort ve altinda
olmasi hem de ilge genelinde homojen bir dagilim gostermeleri nedeniyle cografi

faktorlerle sonradan zihinsel engellilik arasinda anlamli iligki bulunamamastir.
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Harita 11: Tosya Ilgesinde Zihinsel Engelli Niifusun Sayisal Dagilimi
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Zihinsel engelli sayisinin niifusa oranina bakildiginda; Mismilaga¢ %9,4 (5
kisi) oranla en fazla zihinsel engelli olan koydiir (Harita 12). Sonrasinda Sarakman
%2,9 (1 kisi), Cukurkdy %2,7 (5 kisi), Kiiciik Kizilca (1 kisi) ve Cevlik %2,6 (6 kisi),
Cakirlar Koyii i1se %2,3 (1 kisi)’tiir. Mismilagag, Kiiciik Kizilca, Sarakman ve
Cakarlar koyii cok yogun goriilmekle birlikte niifusu en az olan kdylerdir. Dolayisiyla

engelli sayis1 az olsa da engelli oranm yliksek goriinmektedir.

Cevlik ve Cukurkoy koylerindeki zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugu
arasinda akrabalik iligkisi vardir. Goriismelerde dogustan engellilik nedenleri iginde
en fazla akraba evliliginin oldugu ve akraba evliliginin etkileri konusunda yeterli
biling olusmadigi fark edilmistir. Muhtarlar ile yapilan goriismelerde edinilen
bilgilere gore ge¢mise kiyasla azalsa da bir¢ok aile icin akraba evliliginin halen

onemli oldugu ifade edilmistir.

Zihinsel engellilik ile ormanda galisirken kaza gegirenler arasinda cografi bir
iligki vardir. Bulunduklar1 cografyanin sartlarina uygun olarak ekonomik faaliyet
alanini ormancilik iizerine olusturan Tosya kdylerinde bu tip kazalarin olmasi
kaginilmazdir. Sadece zihinsel engellilik degil daha Once bahsedilen ortopedik

engellilik ve baska 6liimlii kazalara da yol agabilmektedir.
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Harita 12: Tosya llgesindeki Zihinsel Engelli Niifusun Oransal Dagilimi
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4.1.3.Tosya Ilcesinde Cografi Faktorlerin Gorme Engelli Dagilimi Uzerine Etkisi
Tosya ve koylerinde goriisme ve resmi kayitlarla elde edilen 32’si erkek, 16°s1
kadin 48 gérme engelli birey saptanmistir. Gorme engelli sikliginin en fazla oldugu
yerler ise; Tosya ilge merkezi (13) ve Sevingoren (6) koyiidiir. Akbiik, Asagibergin,
Asagidikmen, Cepni, Cifter, Cukurkdy, Daggatagi, Ekincik, Gokg¢edz, Gokomuz,
Incebel, Karakoy, Kegeli, Kilkuyu, Kuscular, Mismilagag, Sofular, Yenidogan,

Yukaridikmen koylerinde dort ve daha az gorme engelli birey yasamaktadir.

Calisma sirasinda Ahmetoglu, Akseki, Asagikayi, Bayat, Biirniik, Cakirlar,
Caybasi, Caykapi, Celtik¢i, Cevlik, Dagardi, Dedem, Ermelik, Govrecik, Karabey,
Karasapaca, Kargin, Kayaonii, Kinik, Kizilca, Kosen, Kiiciikkizilca, Kiiciiksekiler,
Musakdy, Ortalica, Ozboyu, Sapaca, Sekiler, Suluca, Sarakman, Yagcilar,
Yukariber¢in, Yukarikayr ve Zincirlikuyu kd&ylerinde goérme engelli birey

saptanmamustir (Harita 13).

Gorme engelli bireylerin niifusa orani1 degerlendirildiginde; Sevingéren %6,5,
Dagcatagi %2,4, Incebel %2, Mismilagac %1,9, Cifter %1,6, Keceli %1l,5,
Yukaridikmen ve Kuscular kdyleri %1,4 oranla en yogun olan yerlesmelerdir (Harita
14). Bu koylerden Incebel, Mismilagac, Keceli ve Yukaridikmen kdylerinde bir
gorme engelli tespit edilmistir ancak koy niifuslarinin diisiik olmasi1 nedeniyle

yogunluk yiiksek goriinmektedir.
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Harita 13: Tosya Ilgesindeki Gérme Engelli Niifusun Sayisal Dagilim1
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Toplam ilge alaninin %66°s1 orman alanidir (Tas, 2006:244). Ozellikle dikkat
ceken nokta orman i¢i ya da orman bitisigi yerlesmelerde (Cifter, Incebel ve
Mismilagag) ormanda aga¢ kesme, aga¢ budama veya daha once belirtildigi gibi
yakacak temini i¢in odun keserken goze agac pargasi, budak gelmesi sonucu tek
gbziinii kaybetmis kisiler oldugu tespit edilmistir. Orman i¢i kdylerinden olan Incebel
koyiinde goze agac dali gelmesi nedeniyle korliik olusmustur. Sonradan gérme engelli
olanlar ile tipki ortopedik ve zihinsel engellilik gibi ormancilik faaliyeti sirasinda
olusan kazalar arasinda 6nemli bir iliski vardir. Kazalarin biiyilik cogunlugu ormanda
agac keserken goze agac dali gelmesiyle olugsmustur. Ayrica depresyonun giineyinde
yamagta orman i¢i bir yerlesme olan Kuscular kdyiinde vahsi hayvan avi esnasinda
gbze sagma gelmesi ve goziine hayvan boynuzu gelmesi nedeniyle kor kalan gérme
engelli bireyler tespit edilmistir. Ekonomik faaliyet alanlari iginde baskin olan orman

isleri sonrasi olusan gegici veya kalici korliikler yasanilan cografyanin etkisidir.

Genel olarak degerlendirildiginde, dogustan gdrme engelinin nedenleri
arasinda genetik gecisli hastaliklar (Albino ve Gece Korliigii) basta olmak iizere
sebebi bilinmeyen faktorlerin oldugu goriilmiistiir. Dogustan gérme engelli bireylerde
engelinin olusmasi ile cografi faktorler arasinda anlamli bir iliski bulunamamastir.
Sonradan olusan gérme engelli sayist dogustan olana gore iki kat daha fazladir.
Sonradan olan gérme engellilik nedenleri arasinda; kaza ve hastaliklar (Goz
tansiyonu, diyabet) iist siralarda yer almaktadir. Sonradan gérme engellilik ile cografi
faktorler arasinda anlamli bir iliski olmasma ragmen; calismadaki engelli kisi
sayisinin az olmasi nedeniyle hem bu iliskiyi desteklemek hem de o6zellikle beseri
faktorlerin etkisini daha detayli belirlemek i¢in hem iilke genelinde hem de lokal

alanda daha bagka aragtirmalar yapilmasi gerekliligi vurgulanmaktadir.
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Harita 14: Tosya llgesindeki Gérme Engelli Niifusun Oransal Dagilim1
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4.1.4.Tosya Ilcesinde Cografi Faktorlerin Isitme-Konusma Engelli Dagihmi Uzerine

Etkisi

Veri toplama c¢aligmalar1 neticesinde 27°si erkek 16’s1 kadin olmak {izere 43
isitme- konugma engelli birey tespit edilmistir. Tosya ve kdylerinde goriilen engellilik
tiirleri icinde en az goriilen igsitme-konugma engellilerdir. Tosya ilge merkezi 7 kisi ve
Ekincik koyii 6 kisi ile en ¢ok isitme-konusma engelli bireylerin oldugu
yerlesmelerdir (Harita 14). Akbiik, Asagiber¢in, Asagikayi, Biirniik, Celtik¢i, Cepni,
Cukurkdy, Ermelik, Gokomuz, Karabey, Kargin, Keceli, Kinik, Kosen, Kuscular,
Kiiciiksekiler, Mismilagag ve Yagcilar koylerinde dort ve altinda isitme-konusma
engelli birey saptanmistir. Ahmetoglu, Akseki, Asagidikmen, Bayat, Cakirlar,
Caybasi, Caykapi, Cevlik, Cifter, Dagardi, Dagcatagi, Dedem, Gokgedz, Govrecik,
Incebel, Karakdy, Karasapaca, Kayaonii, Kizilca, Kilkuyu, Kiigiikkizilca, Musakdy,
Ozboyu, Ortalica, Sapaca, Sekiler, Sevingoren, Sofular, Suluca, Sarakman,
Yenidogan, Yukariber¢in, Yukaridikmen, Yukarikay1 ve Zincirlikuyu kdylerinde ise

isitme-konusma engelli birey tespit edilmemistir.

Isitme engelli bireylerin neredeyse tamami dogustan engellidir. Yaklasik
%75’inin nedeni bilinmemektedir. Yapilan yiiz yiize goriismelerde dogustan isitme
konusma engelli olan her dort kisiden birinin anne ve babasi arasinda akraba evliligi
(6zellikle birinci derecede) oldugu goriilmistiir. Engellilige neden olan faktorler
icinde akraba evliliginin 6nemli yeri oldugu bilinmektedir (Belgin, 1992; Uskun,
2001; Kayahan vd., 2003; Inand: vd., 2016). Saha arastirmalar1 ve anket uygulamasi
esnasinda 6zellikle Ekincik koyilinde varligi bilinen 6 isitme ve konusma engelli
kisinin dordiiniin anne babasinin akraba olmasi konunun Gnemini artirmaktadir.
Yapilan goriismelerde sonradan isitme-konusma engelli olan bir kisi Asagiber¢in
koyiindedir ve ¢ocukluk doneminde havale gecirmesi nedeniyle duyma yetisini

kaybetmistir.
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Harita 15: Tosya Ilgesindeki Isitme- Konusma Engelli Niifusun Sayisal Dagilim1

74



Tosya koylerindeki isitme-konugsma engelli kisilerin niifusa orani
degerlendirildiginde ise; en fazla Celtik¢i %2,1, Mismilagag ve Asagibergin %1,9
koylerinde oldugu tespit edilmistir (Harita 16). Kiigliksekiler %1,6, Kegeli %1,5 ve
Ekincik %1,3 koyleri engelli yogunlugunun fazla oldugu diger koylerdir. Celtikgi
koyiinde engeli sayist az olmasima ragmen kdyde yasayan kisi sayist diisiik
oldugundan en fazla olan koOy olarak goriinmektedir. Asagiber¢in koyiindeki
engellilerden birinin bebekken ge¢irdigi havale sonrasi engelli oldugu, kardes olan
diger iki kisinin ise anne baba arasinda birinci dereceden akrabalik oldugu

goriilmustiir. Mismilagag koytinde ise isitme-konugsma engelli bir kisi yasamaktadir.

Calisma esnasinda tiim dogustan gelen engelliliklerde akraba evliliginin
birinci etken oldugu saptanmistir. Diinyada akraba evliligi sikligina bakildiginda %20
civarindadir (Anwar vd., 2014). Gelismis olan bati toplumunda 6rnegin; Avrupa’da
%]1’lerde tespit edilen bu oran, Hindistan gibi az gelismis toplumlarda ve islam
tilkelerinde %40’lara varmaktadir. Akraba evliligi ile ilgili yapilan ¢alismalarda,
akraba evliligi oranlar1 toplumdan topluma dini, etnik, sosyo-kiiltiirel, cografi
nedenlerden dolay: farklar gostermektedir. Pakistan’daki akraba evlilikleri inceleyen
bir ¢alismada, bu tiir evliliklerin ilk ti¢ nedeni arasinda din, kiiltirel ilskiler ve
ekonomik sebepleri oldugu goriilmiistiir (Hussain,1999). Urdiin’de yapilan baska bir
caligmada ise, yaklasik 2000 kisiyle yapilan yiizyiize goriismeler neticesinde akraba
evliligi yapilma sebepleri incelendiginde; gelenek, dini faktor, egitim ve ikamet edilen
yerin (kir-kent) degiskenler arasinda yer aldigi goriilmiistir (Khoury ve Massad,
1993). Akraba evliligi iilkemizde yaygin olarak yapilan sebep ve sonuglari
bakimindan sosyal ve saglik bilimlerini ilgilendiren bir evlilik seklidir (Tuncbilek,

2011).
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Harita 16: Tosya Ilgesindeki Isitme- Konusma Engelli Niifusun Oransal Dagilim1
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4.2. Anketlerden Elde Edilen Verilerin Degerlendirilmesi
Bu boliimde ¢alismaya katilan engelli ve yakinlarindan anket yoluyla toplanan
verilerin analizi sonucu elde edilen bulgular bulunmaktadir. Elde edilen veriler belirli

konu basliklar1 altinda kategorize edilerek analiz edilmistir.

4.2.1. Engelli Bireylerin Demografik Analizi:

Yapilan analiz sonucunda ilk olarak engelli bireyin demografik bilgilerinden;
yasi, daha dnce bagka bir yerde yasama durumu, cinsiyeti, medeni durumu ve egitim
durumu hakkinda sorular ile bilgi alinmistir (Cizelge 4). Buna gore anket formlarinin
yaklagik %27’si yiiz yiize engelli kisi ile %19,6’s1 ise anne ve babasi ile doldurulmustur.
Engel durumu iletisim kurmasina sakinca olusturmayan ve bilgilendirme sonrasi
konusmak isteyen katilimcilara anket uygulanmistir. Calismada engelli bireylere iliskin
anketi dolduranlarin %53,8’1 ise diger (akrabalar1 ve kdy mubhtarlar) kisilerdir. Ayrica
engelli bireylerin  %66,5’1 koyde yasamaktadir. Katilimcilarim yas dagilimina
bakildiginda, yaklasik %46,2’sinin 50 yas ve iizerinde oldugu dolayisiyla yaslt engelli
niifusun agirlikli oldugu belirlenmektedir. Katilimcilarin %82’si Tosya disinda bagka
yerde yasamamistir. Katilimcilarin  %64,2°s1  erkeklerden, %35,8’1 kadinlardan
olusmaktadir. Arastirma grubunun medeni durumlarina bakildiginda %350’sinin evli,
%42,6’smin bekar, %5,2’sinin dul ve %2,2’sinin bosanmis oldugu goriilmektedir. Engelli
bireylerin %431 ilkogretim mezunu, %17,1°i okuma yazma bilirken, %35,1’1 ise okuma
yazma bilmemektedir. Ayrica %4,4’i lise ve %0,4’1i tiniversite mezunudur. Katilimcilar
icindeki engelli bireylerin %37,7’si ortopedik engelli, %26,8’1 zihinsel engelli, %11,8i
gorme engelli ve %9,6’s1 isitme-konusma engellidir. Ornekleme dahil olan katilimcilarin
%45,2’s1 dogustan, %47,8’1 sonradan, dogum sirasinda %1,3’1 engelli olmustur. Diger

%5,7 bilinmemektedir.
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Sekil 4: Anket Uygulanan Kisilerde Engellilige iliskin Bilgiler

Elde edilen istatistikler incelendiginde yasli niifusun engelli oraninin yiiksek
oldugu tespit edilmistir. Bu durum ileride bahsedilecegi ilizere yas artikca engelli olma
olasihigmin artmasindan kaynaklanmaktadir. Nitekim 2011 yilinda yapilan Niifus ve
Konut Arastirmasi sonuglarinda yas grubu yiikseldikge engellilik artisi oldugu tespit
edilmistir (Engelli ve Yash Istatistik Biilteni, 2016). Bunun sebepleri arasinda yasla
birlikte hastaliklarin artmasi, kazalarin daha sik yasanmasina bagli engelligin artmasi
sOylenebilir. Ayrica daha once yapilan bir ¢alisma engellilik sayisinin yasla birlikte
artmasini; kronik hastaliklarin tan1 ve tedavisinde olan gelismelere baglamistir (Arslan ve

Gokee Kutsal, 1999).

Dolayli yoldan etkisi olabilecek bir diger unsur ise katilimcilarin %82’sinin baska
bir yerde yasamamis olmasidir. Bu durumda var olan engelliliklerinin yasadiklari cografi

ortam kosulunda ortaya ¢iktig1 sdylenebilir.

Yapilan anket analizi sonuglarina gore erkek engelli sayisinin %64,2 kadin engelli
sayisina gore fazla oldugu goriilmiistiir (149 erkek, 83 kadin). Tosya Sosyal Yardimlasma

ve Dayanigma Vakfi’ndan alinan verilerde de erkek engelli sayis1 %64 daha ¢oktur (272
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erkek, 153 kadm). Bu da c¢alismanin Ornekleminin evrenle uyumlu oldugunu

gostermektedir. Ayrica 2002 yilinda yapilan Tiirkiye Oziirliiler Arastirmasi’nda

iilkemizdeki engelli niifus igerisinde, erkeklerin kadinlardan 1,37 kat fazla oldugu

bildirilmistir (DIE, 2004).

Cizelge 4: Engelli Bireylerin Demografik Bilgileri

N %
Engelli kisi 60 26,7
Formu dolduran kisi Eﬁgjgynliﬁl 44 19,6
Diger kisiler 121 53,8
20'nin altinda 15 6,7
20-29 25 11,2
Yas 30-39 37 16,6
40-49 43 19,3
50-59 39 17,5
60 ve tizeri 64 28,7
Daha once bagka bir yerde yasama Evet 41 18,0
durumu Hayir 187 82,0
Engelli bireyin cinsiyeti Kot - 358
Erkek 149 64,2
Bekar 99 42,6
L i Evli 116 50,0
Engelli bireyin medeni durumu Bogiilts/aym: 5 2.2
Dul 12 5,2
OKkur yazar degil 80 35,1
Okur yazar 39 17,1
Engelli bireyin egitim durumu ikogretim 98 43,0
Lise 10 4,4
Universite 1 0,4
Gorme engelli 22 9,6
Isltme_-konusma 27 118
engelli
Ortopedik engelli 86 37,7
Engelli bireyin engel tiirii Zihinsel engelli 61 26,8
Blrdeq fazla 13 5.7
engelli
Kro_nl_k hastalik 19 8.3
sahibi
Dogustan 103 45,2
Engel durumu Dogum sirasinda 3 1,3
Sonradan 109 47,8
Diger 13 5,7
. Lo Devam ediyor 35 15,6
Engel durumu ile ilgili tedavi siireci Devam etmiyor 189 844
Engellinin annesi ile babasi arasinda Var 56 24,8
akraba evliligi Yok 170 75,2
Amca ¢ocugu 6 31,6
Anne-baba akrabalik diizeyi 3;{; ggz;lgz i 256,'33
Teyze cocugu 7 36,8
1-2 61 27,2
Ailedeki ¢cocuk sayist 3-4 132 58,9
5 ve iistii 31 13,8
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Birinci 74 33,5
Engelli kisginin kardes sirasi Ikinci 79 35,7
Uciincii ve iistii 68 30,8
Ailede bagka engelli olma durumu E\gtlr 14862 ;8;
Ailede basgka engelli kisi sayisi é 112; 341 ??2
20'nin altinda 4 10,3
20-29 6 15,4
. C . 30-39 3 7,7
Ailedeki diger engellinin yas1 40-49 7 179
50-59 9 23,1
60 ve iizeri 10 25,6
Blrden_ fazla 5 71
engelli
Ciicelik 2 71
Ortopedik engelli 2 7,1
Gorme engelli 3 10,7
Ailedeki diger engellinin engel tiirii Isitme-konusma 4 143
engelli '
Menenjit 1 3,6
Mental retardasyon 3 10,7
Yiiriime zorlugu 3 10,7
Zihinsel engelli 8 28,6

Engelli bireylerin %43’ ilkdgretim mezunu iken, %35,1’1 ise okuma yazma

bilmemektedir (Sekil 5). Yapilan goriismelerde goriilmiistiir ki, Kiginin engeli nedeniyle

egitim alamamasindaki temel nedenler arasinda, yasanilan cografyada ulasim yollarinin

kisitlt ve zor olusu, ayrica engeli nedeniyle maddi ve manevi bakim gerektiren bireyin
ayrica egitimi i¢in maddi kaynak olusturamamasi sayilabilir. Ama son yillarda bu durum
degismistir. Devlet destegiyle saglanan tagimali egitimle 6zel egitime ihtiyact olan
cocuklarin rehabilitasyon ve bakim merkezlerinde hizmet almalar1 ya da okullarina 6zel

araglarla, refakatci esliginde ulasimlari saglanmaktadir (Engelli ve Yash Istatistik

Biilteni, 2019:21).
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Sekil 5: Engelli Niifusun Demografik Analizi

Anket sonuglarina gore; en sik rastlanan engelli tiirii ortopedik ve zihinsel engelli
bireylerdir. Engel durumuna bakildiginda ise; %47,8’inin engelliligi sonradan olugmus,
%45,2’s1 dogum Oncesi nedenlere bagli olusmus, dogum esnasinda %1,3’ii engelli
olmustur (Cizelge 4, Sekil 4). Sonradan olusan engelliligin gorece daha yiiksek olmasi
dikkat cekicidir. ilerleyen boliimlerde ifade edilecegi gibi sonradan olusan engellilik ve

cografi faktorler arasinda iliski 6nemlidir.

Engelli bireylerin %25,2’sinde anne ile babas1 akraba, 36,8’inin anne-babasi teyze
cocugu ve %31,6’sinin ise amca ¢ocugudur. Engelli bireylerin %58,9’unun ailesinde 3-4
cocuk bulunmakta, %35,7’sinde engelli kisi ikinci kardestir. Anket uygulamasina cevap
veren kisilerin, %20,2’sinin ailesinde baska engelli birey bulunmakta, %88,6’sinin bir

engelli kardesi daha bulunmaktadir (Sekil 4).

Ailedeki diger engelli bireyin yas gruplarimi degerlendirdigimizde hemen hemen
homojen bir dagilim oldugu goriilmektedir. %42,9’unda ailedeki diger engelli bireyin

engel tiirii zihinsel engellidir.

4.2.2. Engelli Bireylerin Sosyo-Ekonomik Analizi

Engelli bireylerin %86,1 inin ailesinde bir kisi ¢calismaktadir. Engelli bireylerin
%82,4 1i calismazken, %17,6’s1 caligmaktadir. Engelli bireylerin meslegine baktigimizda
ise; %53,3’1 ¢iftgi veya ¢oban iken %23,9’u marangozdur. Bu durum ilgede ekonominin
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biiyilk oranda tarim ve ormancilik {izerine kurulu oldugunu goéstermektedir. Engelli
bireylerin %47,8’1 1001-2000 TL aylik hane gelirine sahiptir. %181 ise 1000 TL’nin
altinda aylik gelire sahip oldugunu belirtmistir. Arastirmanin yapildig1 donemde asgari
ticretin 1300-1400 TL oldugu disiintliirse katilimcilarin yaklasik beste biri asgari
ticretinde altinda bir gelirle yasamini siirdiirmek zorunda oldugu goriilmektedir. Ayrica
engelli bireylerin %63,9’unun sosyal giivencesi bulunmaktadir. Engelli bireylerde gelir
kaynaklar1 incelendiginde en biiyiik oran %55,8 ile calisilan is iken en diisiik oranla %0,4

ile irat geliridir.

Engelli bireylerin %46,5’inin evinde 3-4 kisi yasamakta, %21,8’inin ailesinde
anne, baba ve ¢ocuklar disinda yasayan kisi bulunmakta, %16,4’linlin ailesinde

Tosya’dan go¢ eden veya Tosya’ya go¢ eden bulunmaktadir (Cizelge 5).

Cizelge 5: Engelli Bireylerin Sosyo-Ekonomik Bilgileri

N %

. ¥, 1 kisi 124 86,1

Ailede ¢alisan kisi sayisi | kisiden fazla 20 13.9

A Evet 40 17,6

Engelli bireyin ¢alisma durumu Hayir 187 82.4

Bankaci 1 1,1

Ciftci 46 50,0

Coban 3 3,3

Isci 15 16,3

Engelli bireyin meslegi Kebape1 1 1,1

Marangoz 22 23,9

Muhtar 1 1,1

Serbest meslek 1 1,1

Sofor 2 2,2

1000 TL'den az 37 18,0

Ailenin aylik ortalama geliri 1001-2000 TL 98 41,8

2001-3000 TL 49 23,9

3000 TL'den fazla 21 10,2

Engelli bireyin sosyal giivence Evet 138 63,9

durumu Hayir 78 36,1

Calisilan is 130 55,8

Engelli evde bakim iicreti 6 2,5

Dul-yetim maas1 0 0,0

Irat geliri 1 0,4

Hayirseverlerden yardim 10 43

Gelir kaynag1 Kaymakamlik/valilik 63 27.0
sosyal yardimi

Emekli maasi 39 16,7

Engelli maag1 79 33,9

Nafaka 2 0,9

Belediyeden yardim 2 0,9
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Akrabalardan yardim 32 13,7

1-2 kisi 61 26,8
Evde yasayan kisi sayisi 3-4 kisi 106 46,5

4 kigiden fazla 61 26,8
Evde anne baba ve ¢ocuklar disinda  Hayir 111 78,2
yasayan kisi bulunma durumu Evet 31 21,8
Ailede Tosya'dan gog eden veya Evet 36 16,4
Tosya'ya go¢ eden bulunma durumu  Hayir 184 83,6

4.2.3. Ortopedik Engelli Bireylerin Anket Analizine iliskin Bulgular

Yapilan saha arastirmasi neticesinde onami aliman engelli bireyler ve engeli
nedeniyle formu cevaplayamayan katilimcilarin yakinina anket (tarama) teknigi
uygulanmistir. Analizler sonucunda ankete katilan katilimecilarin demografik ve sosyo-
ekonomik 6zelliklerine iliskin her bir kategorik degiskene ait istatistikler elde edilmistir
(Cizelge 6). Buna gore 86 katilimcinin (6rneklem degeri-N) %70°i erkek, %30’u
kadinlardan olugmaktadir. Anket uygulamasinin %64’ Tosya kdylerinde yapilmistir.
Anket formunun %43,5°1 engelli birey, %46’s1 diger kisiler (akraba ve yakin tanidiklari)
ve yaklasik %11°1 engelli bireyin ailesi tarafindan doldurulmustur. Katilimcilarin yas
araligina bakildiginda; %55’nin 50 yas ve iizeri oldugu belirlenmistir. Yaklasik %80’1
daha 6nce baska bir yerde yasamamistir ve katilimcilarin %71°1 evlidir. Katilimcilardan
%57’s1 ilkogretim mezunu olmakla birlikte, yaklasik %16’s1 okuma yazma bilmeyen
engelli bireylerden olugsmaktadir. Katilimcilarin %64’i sonradan ortopedik engelli olmus,
dogustan ortopedik engelli olanlar ise ortalama %33’{inii olusturmaktadir. Ankete katilan
ortopedik engelli bireylerden dogum esnasinda engelli olan bireye rastlanilmamaistir.
Katilimcilarin yaklasik %88’ inin engeli nedeniyle tedavisi tamamlanmig olmakla birlikte,
anne ve babasi arasinda akraba evliliginin oran1 %12,9’dur. Ailesinde bagka engelli

olanlarin oran1 %12,8; bunlardan engel tiirii ortopedik engelli olanlarin oran1 %62,5’tur.
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Cizelge 6: Ortopedik Engelli Katilimeilarin Demografik ve Engellik Bilgileri

N %
Engelli kisi 37 435
Formu dolduran kisi Diger kisiler 39 459
Ebeveynleri 9 10,6
Evet 17 20,2
Daha o6nce bagka bir yerde yasama
Hayir 67 79,8
20 yas altt 2 2,4
20-29 6 7,2
30-39 8 9,6
Yas
40-49 21 253
50-59 18 21,7
60 yas ve iistii 28 33,7
Erkek 60 69,8
Cinsiyet
Kadin 26 30,2
Evli 61 70,9
Bekar 16 18,6
Medeni durum
Bosanmis/ayrilmis 4 4.7
Dul 5 5,8
Okuryazar degil 14 16,3
Okuryazar 16 18,6
Egitim [kogretim 49 57,0
Lise 6 7,0
Universite 1 1,2
Dogustan 28 33,3
Engel durumu Sonradan 54 64,3
Diger 2 2,4
Devam ediyor 10 119
Tedavi devam etme durumu
Devam etmiyor 74 88,1
Var 11 129
Akraba evliligi
Yok 74 87,1
1,0 29 358
Engelli kisinin kardes sirasi 2,0 30 37,0
3,0 13 16,0
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4,0 9 11,1
Evet 11 128
Bagka engelli olma durumu
Hayir 75 87,2
1,0 7 87,5
Bagka engelli kisi sayis1
2,0 1 12,5
20 yas altt 2 18,2
20-29 0 0,0
30-39 1 9,1
Bagka engellinin yast
40-49 2 18,2
50-59 1 91
60 yas ve iistii 5 455
Zihinsel engelli 2 25,0
Bagka engelli engel tiirii Ortopedik engelli 5 62,5
Gorme engelli 1 12,5

Katilimcilarin %90°1 ailede bir kisinin g¢alistigini ifade etmistir (Cizelge 7).

Engelli katilimeilarin biiyiik ¢ogunlugu (%72) ¢alisamazken, sonradan ortopedik engelli

bireylerin en fazla ¢ift¢ilik (%42,4) ve marangozluk (%34,6) meslegine sahip oldugu
belirlenmistir. Ankete katilan engelli ailelerin %42’sinin aylik ortalama geliri 1001 ile
2000 TL arasindadir ve katilimcilarin biiyiikk ¢cogunlugunun (%79) sosyal giivencesi

mevcutken, gelirin kaynagini en fazla galisilan isten (%55,8) elde etmektedirler.

Cizelge 7: Ortopedik Engelli Katilimcilarin Sosyo-Ekonomik Bilgileri

N %

1,0 46 90,2
Ailede calisan kisi sayisi

2,0 5 9,8

Evet 52 60,5
Engelli ¢alisma durumu

Hayir 34 39,5

Marangoz 18 34,6

Ciftci 22 42,3
Meslek .

Isci 7 135

Bankaci 1 1,9
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Coban 1 1,9
Kebape1 1 1,9
Muhtar 1 19
Sofor 1 1,9
1000 TL’den az 14 17,3
1001-2000 TL 36 44.4
Aylik ortalama gelir
2001-3000 TL 22 27,2
3000 TL’den fazla 9 11,1
Var 64 79,0
Sosyal giivence
Yok 17 21,0
Caligilan is 48 55,8
Irat geliri 1 1,2
Hayirseverlerden yardim 2 2,3
Kaymakamlik valilik sosyal yardim1 18 20,9
Alinan yardim veya gelir Emekli maag1 18 20,9
Engelli maag1 25 29,1
Nafaka 1 1,2
Belediyeden yardim 2 2,3
Akrabalardan yardim 6 7,0
1,0 4 4,7
2,0 27 31,4
3,0 21 24,4
Evde yasayan kisi sayisi 4.0 11 12,8
5,0 13 15,1
6,0 6 7,0
7,0 4 4,7
Evde anne baba ve ¢ocuklar disinda yasayan Evet 12 21,4
kisi bulunma durumu Hayir 44 78.6
Ailede Tosya’dan gdo¢ eden veya Tosya’ya Evet 16 19,8
g6¢ eden bulunma durumu Hayir 65 80,2
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Marangozlarin  %94,4’liniin, c¢iftgilerin ise %90,9’unun sosyal giivencesi
bulunmaktadir (Cizelge 8). Marangozlarin c¢alistig1 is kaynakli geliri %88,9 ve emekli
maasi1 kaynakli geliri %27,8 iken c¢ift¢ilerin ¢alistigi is kaynakli geliri %50,0 emekli maasi
kaynakl1 %31,8; kaymakamlik ve valilik sosyal yardimi1 kaynakl1 %27,3 ve engelli maas1

kaynakli %13,6°d1r.

Cizelge 8: Ortopedik Engellilerin Mesleklerine Gore Degiskenlerin Dagilimi

Marangoz Ciftci
N % N %
Engelli calisma durumu Evet 18 100,0% 22 100,0%
Var 17 944% 20 90,9%
Sosyal giivence
Yok 1 5,6% 2 9,1%
Caligilan is 16 88,9% 11 50,0%
Irat geliri 0 0,0% 1 4,5%
Hayirseverlerden yardim 0 0,0% 2 9,1%
Gelir kaynagi Kaymakamlik Valilik sosyal yardimi 1 5,6% 6 27,3%
Emekli maasi 5 278% 7 31,8%
Engelli maasi 0 0,0% 3 13,6%
Akrabalardan yardim 1 5,6% 1 4,5%

Meslegi marangozluk olan katilimcilarin  tanis1 arasinda anlamli  iligki
bulunmaktadir (p<0,05). Marangozlarin %94,4’linlin parmak kesikligi varken %5,6’sinin

eli sakattir (Cizelge 9).

Meslegi ciftcilik olanlarin tanisi ile arasinda anlamli bir iliski vardir (p<0,05).
Cifteilerin cogunlugu (%53,3) romatizma, kireclenme, dizkapagi ameliyati olmustur.
Ciftgilerin ise %40’1mnin romatizmasi %6,7’sinin kire¢lenme nedenli zor yiiriime engeli

vardir ve %6,7’si diz kapag1 ameliyati olmustur.
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Cizelge 9. Ortopedik Engellilerin Meslekleri ile Degiskenler Arasindaki Iligkinin Incelenmesi

Marangoz Ciftci
P degeri
N % N %
Parmak Kkesik 17 944% 0 0,0%
Diz kapagi ameliyati 0 0,0% 1 6,7%
Tam Romatizma 0 00% 6 400% .
Yapilamaz
Kireglenme zor yiiriiyor 0 0,0% 1 6,7%
Eli sakat 1 56% 0 0,0%
Parmagi kesik, eli sakat 18 100,0% O 0,0%
Marangozluga  gore 0.000*
tam Patr.nagl kesik ya da eli sakat 0 0.0% 15 100,0% !
degil
R‘Omatlzuma, . kire¢lenme, 0 0,0% 8 53.3%
dizkapagi ameliyat1 var
Ciftcilige gore tani _ 0,000*
R.Omatlzvma’ . kireglenme, 18 1000% 7 46.7%
dizkapag1 ameliyat1 yok
Dogustan 0 0,0% 4 18,2%
Engel Durumu 0,080
Sonradan 18 100,0% 18 81,8%

*p<0,05 Test Yapilamaz: beklenen degeri 5’ten kiiciik hiicrelerin orani %20’den fazla. Gézlem sayis1 eksik

ya da grup sayisi1 fazladir.

Anket analizleri degerlendirildiginde sonradan ortopedik engellilik ile Sosyo-

ekonomik faaliyetler arasinda bir iligki oldugu goriilmiistiir. Sonradan ortopedik engelli

olan bireylerin %44 {iniin romatizmal hastaliklar1 oldugu ve ge¢miste celtik tarlasinda

calistiklar: tespit edilmistir. Tosya sehri basta olmak tizere Kusgular, Caykap1 kdylerinde

celtik iscisi olup romatizmal hastaligi olan katilimcilar yasamaktadir. Ayrica Kinik ve

Cukurkoy koylerinde geltik tarlasinda ¢alismis romatizma ve kireglenme gibi hastaliklari

olan ortopedik engelli bireyler bulunmaktadir. Daha 6nce belirtildigi gibi romatizmal

rahatsizlig1 olan bireylerin dikkate deger bir kisminin c¢eltik tarlasinda ¢aligsmis olmast,

celtik tarimindaki ¢alisma kosullarinin bu tiir hastaliklarin olusumunda ve dagiliminda

belirleyici bir faktér oldugunu diistindiirmektedir.
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Sonradan olusan ortopedik engelli katilimcilarin yaklasik %35°1 marangozdur ve
is kazalar1 neticesinde el ve parmaklarinda kayiplari vardir. Marangozluk ¢ogunlukla
erkeklerin yiiriittiigii bir meslek grubu oldugundan bu kisilerin tamami erkek niifustan
olusmaktadir. Ozellikle Tosya sehrinde ve Ozboyu kdyiinde uzuv eksikligi olan
katilimcilarin marangoz oldugu saptanmistir. Resmi kurumlardan elde edilen ortopedik

engelli verileri ile sahada yapilan anket ¢alismasi sonuglari birbirini desteklemektedir.

4.2.4. Zihinsel Engelli Bireylerin Anket Analizine Iliskin Bulgular

Ankete katilan engelli bireylerin yaklasik %27’sini olusturan zihinsel engelli
katilimeinin 34’1 erkek, 27°si kadindir. Sonradan 20, dogustan 39, dogum sirasinda bir
kisi zihinsel engelli olmus, bir kisinin ise engelinin ne zaman olustugu bilinmemektedir.
Koylerde 43 zihinsel engelli katilimci ile goriisiilmiis, Tosya ilge merkezinde ise 18 kisiye

anket uygulanmustir.

Resmi kayitlar ve goriismelerle elde edilen bulgularda nerdeyse dort kat fazla olan
dogustan zihinsel engelliligin, ankete katilanlar arasinda iki kat fazla oldugu goriilmiistiir.
Dogustan engellilik nedenlerinin birgogu bilinmiyor olsa da akraba evliligi ve Otizm,
Down Sendromu gibi genetik gecisli hastaliklarin engellilige neden oldugu tespit
edilmistir. Bu agidan bakildiginda dogal ya da beseri faktorlerin dogustan zihinsel
engellilik olusumu tlizerine dogrudan etkisi oldugu diistiniilmemektedir. Ancak kiiltiirel,
sosyal iligkiler nedeniyle yapilan akraba evliligi, icinde bulunulan cografi faktorlerin
etkisiyle sekillendiginden, cografyanin dolayl etkisi engellilik dagiliminda etkiledigi

sOylenebilir.

Sonradan olusan zihinsel engellilikte 1ise anket c¢alismast yaparken
konusuldugunda, yerel halkin “akli noksan™ olarak tabir ettigi bu zihinsel yetersizlik
durumunu toplumun normal olarak kabullendigi gériilmiistiir. Bu nedenle zihinsel engelli
cogu cocuk okula baslama zamani gelip okuma yazma O6grenemediginde ailenin

durumunu fark ettigi gozlenmistir. Sonradan olusan zihinsel engellilik nedenleri iginde
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ise cocukluk ¢aginda gegirilen atesli hastaliklarin 6nemli oldugu saptanmistir. Daha 6nce
de bahsedildigi gibi hakim ekonomik faaliyet alanlarindan ormancilik ile ilgilenirken
olusan kazalar sonrasi zihinsel engelli olan katilimcilar tespit edilmistir. Bu durum
ekonomik cografyanin engellilik {izerine etkisinin ne derece Onemli oldugunu

gostermektedir.

4.2 5. Isitme -Konusma Engelli Bireylerin Anket Analizine Iliskin Bulgular
Isitme-Konusma engelli olan 27 katilimcmin 19’u erkek, 8’i kadindir. 18’i
koylerde, 9’u merkezde yasamaktadir. Dogustan 22, Ssonradan 5 katilimcimin engelli

oldugu goriilmiistiir.

Daha oncesinde elde edilen kayitlarda dogustan engelliligin bilinen nedenleri
arasinda akraba evliliginin 6n plana ¢iktig1 saptanmustir. Katilimeilar arasinda (dogustan
engelli) da var olan akraba evliliklerinin isitme-konusma engelliligi {izerinde etkisi
oldugu kabul edilmektedir. Nar’in (2012) yilinda yaptigi ¢alismada da akraba evliliginin

dogustan isitme ve konugma engeline neden oldugu tespit edilmistir.

4.2.6. Gérme Engelli Bireylerin Anket Analizine iliskin Bulgular

Calisma sahasinda anket calismasina katilan 22 gérme engelli katilimeinin 14’1
erkek, 8’1 kadindir. Katilimcilarin 9’u Tosya ilce merkezinde, 13’1 koylerde
yasamaktadir. Sonradan engelli 17 kisi, dogustan engelli 5 kisi anket calismasina

katilmistir.

Sonradan gorme engelliligin nedenleri ig¢inde kazalar ve hastaliklar oldukg¢a
onemlidir. Ozellikle ormancilikla gegimini saglayan koylerde yasayanlar arasinda gérme

azlig1 ya da gérme kaybi ile sonuglanan is kazalar1 goriildiigi saptanmustir.
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4.3. Fenomonolojik Goriismelerden Elde Edilen Verilerin Degerlendirilmesi
Cografi faktorlerin engellilik tizerine etkisinin ne olduguna dair arasgtirmanin bu

stirecinde katilimcilar ile fenomenolojik arastirma deseninde yapilan derinlemesine

goriismelere yer verilmistir. Toplum i¢inde farkli engellilik tiirline sahip katilimcilarla

yapilan goriismeler sonucunda konu iki alt baslik altinda incelenmistir:

4.3.1. Engellik- Ekonomik Faaliyet Alani

4.3.1.1. Ormancilik- Ortopedik, Zihinsel ve Gérme Engellilik iliskisi

Tosya kdylerinin yarisi, sik orman alanlari ile kapli oldugundan, orman kullanim
alan1 diger kullanim alanlarmin oranindan fazladir. Dolasiyla ilce orman alanlarindan
yararlanmada Onemli bir potansiyele sahiptir (Tas, 2006:142). Tosya’da ortalama
yiikseltisi 930 metre olan Sekiler ’de yasayan bircok kisi i¢cin ormancilik baslica gecim
kaynagidir. Ormancilik ile ortopedik engellilik arasindaki bu bag, cografi faktorlerin ne

derece dnemli oldugu gostermektedir.

“Babam trafik kazasi1 gegirdi ormanda. Memurdu, yedi yil once ¢alismaya giderken is
kazast gegirdi ayagindan. Traktor devrildi tek bacagi topal kaldi yani. Tedavisini oldu ama

bacag sakat kaldi.” K1,29, ¢iftci, babasi ortopedik engelli, Biiyiiksekiler.

Kishik yakacagi odunu temin etmek i¢in ormanda c¢alisan kisiler arasinda
calisirken olan kazalara bagli gorme kaybi gibi engellilik olusumu fazladir. K2 de bu
sekilde calisirken goziine denk gelen agag parcast nedeniyle tek goziinii kaybettigi ifade
etmistir.

“Kestigimiz agaglart buduyordum, baltayla keserken bir anda goziimiin yandigin
hissettim, odun gelmis goziime. Bir goziim hi¢ gérmiiyor o giinden beri, tedavi olduk ama gozii
kaybettik bir kere. Yapacak bir sey yok ¢alisiyoruz yine buralarda insanin eli mahkiim.” K2, 39,
ciftei, gérme engelli, Sofular.

Sadece gorme engellilik degil, lizerine ormanda tomruk diismesi sonucu beyin
hasari alarak zihinsel engelli kalan Ekincik kdyiindeki ormancilik yapan 43 yasindaki K3
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de eckonomik faaliyetlerin engellilik {izerine etkisine Ornek olarak gosterilebilir.
Vakalarda goriildiigi iizere, engelli bireylerin yasadiklart mekanla baglantili caligma
kosullarinin ve mesleklerinin sonradan engelli olmalarina neden oldugunu teyit

etmektedir.

4.3.1.2. Celtik Tariminda Cahlisanlarla Ortopedik Engellilik iliskisi

Tosya Bat1 Karadeniz Boliimii i¢indeki dnemli ¢eltik ekim alanlarindan biridir.
Celtik tarimi1 oldukga zahmetli bir istir (Sahin, 2002:15). Saha ¢alismasi esnasinda koy

halkinin séyledigi;

“Celtik ekerken sekiz ay Devrez suyu icinde basimiz yerde ayaklarimiz sudaydi. Biz bu

dertleri celtikten kaptik.” (K4, 64, Ciftcgi, Kosen, K35, 58, Ciftci, Kosen).

1947 dogumlu, uzun yillardir yataga bagimli ortopedik engelli bir bireydir. Yilin
biiyiik bir kismini Istanbul’da ¢ocuklarmin yaninda gegiren K6, Biiyiik Kizilca kdyiinde

yasamaktadir. Tiim yasami boyunca ¢eltik tarlasinda calismistir.

“Yillarca celtikte ¢alistik beraber, esim yatalak simdi, tek basima bakamiyorum artik,

kiregleme vardi onceden ayaginda daha iyiydi sonra ilerledi tiim viicudunu kaplads.

Celtikte ii¢ ay dort ay suyun i¢indeydik, sabah sekizde girerdik, aksam giin kavusana

kadar ¢alisirdik, tabi boylece agrilar sizilar basladi.” (K6, 75, ¢ift¢i, Biiyiikkizilca).

Koy muhtarmmin baska bir ortopedik engelli ayni zamanda hafif zihinsel
yetersizligi olan baska bir engelli hakkinda verdigi bilgiye gore;

“Nasil diyeyim sana, peyliil, mantigi kit, camiye bile zor gider gelir. Bedensel engeli de

var. Ormanda kesim yaparken ¢am budagi sigramis, basina denk gelmis.” (K7, 73,

Ormanci, Biiytikkizilca).

Sevingdren, Bayat, Cepni, Kinik, Kiiciik Kizilca, Biiyiik Kizilca basta olmak iizere
biitlin ova kdoyliileri ¢eltik tarimi ile ilgilenmislerdir. Bir kisinin yaklasik 20 y1l ¢alistigt
diisiiniiliirse, sadece romatizmal hastaliklar ve engellilik degil, durus bozukluguna ve agir

calisma sartlarina bagl bir¢ok hastaligin ortaya ¢iktig1 gézlenmistir.
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4.3.1.3. Marangozluk Yapanlarla Ortopedik Engellilik Iliskisi

Ahsap isleri ile ugrasanlar arasinda ortaya ¢ikan saglik problemlerinin biiyiik
cogunlugu is kazalarindan kaynaklanmaktadir. Uzun siire dikkat gerektiren bir is olmasi,
tecriibe ile kaza oranlarinin azalmasi ve isin uygulama esnasinda Ogreniliyor olmasi
nedeniyle risk artmaktadir (Is’te Saglik Dergisi, 2013). Tosya ilge merkezinde yasayan
katilimc1 ise atolyesinde calisirken is kazasi sonrasi parmaklarini kaybettigini ifade
etmistir.

“T-8 yil kadar dnceydi, ¢calisiyorduk, makinaya sag elimi iste bu ti¢ parmagi kaptirdim,

nasil oldu anlamadim. Iyilesti tabi. Baba meslegim, kendimi bildim bileli bu isi yapiyorum

ekmek kapimiz devam ettim ¢alismaya. Artik gengler cok istemiyor marangozluk
vapmayr.” (K8, 38, Ortopedik engelli, Marangoz, Tosya).

Ortopedik engelli olmasina ragmen meslegine devam etmektedir. Tosya’da
atolyelerde ¢alisan ve bu sekilde is kazalar1 yasadiktan sonra da devam eden sayisiz kisi
oldugu goriilmiistiir. Tosya’da artik olduk¢a olagan karsilasilan bir durum olan marangoz

kazalar1 i¢in yerel halkinin sdyledigi bir s6z var:

“Yolda yiiriirken c¢arptigin i adamdan birinin parmaklar:t eksiktir, kag¢ kisiyiz

bilemezsin. Normal bir sey bu bizim i¢in.” (K9, 39, Muhtar; K10, 52, Muhtar; K11, 40,

Esnaf, Tosya).

Kisilerin ikinci bir meslege ge¢me sanst olmadigindan islerine devam
etmektedirler. Marangoz atdlyesinde sadece makinaya bagli kazalar sonucu degil,

calisirken kerestenin lizerine diismesi sonucu engelli olan kisiler de vardir.

4.3.2. Engellilik-Akraba Evliligi

4.3.2.1. Isitme-Konusma Engelli Bireyler, Akraba Evliligi ve Cografi
Faktorlerin Iliskisi
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Insanlik tarihi icinde ge¢misten giiniimiize dek topragin béliinmemesi, ayni soy
icinde devam etmesi diisiincesiyle yapilan akraba evlilikleri engelliligin olusumunda bas
nedenlerden biri olmustur. 16. yiizyilda Ispanya’da donemin asalet kavrammin toprak
varligi ile ilintili olmasinin ¢ok sayida akraba evliligine yol agmasi, pek ¢ok giiclii ailede
cok sayida isitme yetersizligi olan bireyin dogmasina zemin hazirlamistir (Kemaloglu,
2014). Arastirma alaninda akraba evliliginin engelin olusumunda en biiyiik faktor olmasa
da iist siralarda olmasi konunun énemini gostermektedir. Yapilan goriismelerde 6zellikle
isitme-konusma engeli olan her dort kisiden birinin anne babasinin akraba evliligi yaptigi
tespit edilmistir. Ekincik kdyilinde yasayan engelli bireylerin %80°1 akraba evliligi ile
dogmus kisilerdir.

“K12 ve K13 dogustan engelli iki kardestir. Ekincik koyiinde yasamaktadirlar, anne ve
babalari akraba olan bu iki kardes toplumda varligini yazik ki hala siirdiiren akraba evliligine
olan olumlu yaklagimin iki kurbanidir sadece.” K14, Muhtar, Ekincik, K13 (22, isitme-konusma
engelli, EKincik) ve K12 (19, isitme -konusma engelli, EKincik)

Akraba evliliginin ¢ekinik gen ile gecis gosteren, engelliligine neden oldugu,
isitme bozuklugu ve sagirligin bazi genetik tiplerini artirdigi goriilmistiir (Ayan vd.,

2001; Tavukeu ve Irgil, 2008).

Akraba evliliklerinin en biiyiik ¢ikmazlarindan biri, engellilik basta olmak iizere
bircok hastaligin kalitimsal yollarla gegerek, toplumdaki hastalik yiikiinii artirmasidir.
Son zamanlarda akraba evliligi ve yarattig1 sorunlar hakkinda biling diizeyi artsa da

kiltiirel nedenlerle bu gelenek devam etmektedir.

94



5.SONUC

Yasadigimiz cografya kaderimizdir der ibni Haldun. insanoglu kendi devinimini
baslatmadan onlarca yil Oncesinde, yasadiklar1 topraklarda atalari, onlarin yasam
bi¢imini, kiiltiiriinii sekillendirmis ve onlara miras birakmustir. Bireyler kiiltiirel, sosyal,
kisisel ve daha bir¢cok alanda yasadig1 cografyanin etkisi altinda kalarak kendi 6ziini
olusturur. Bu siireg i¢inde beslenme aliskanliklari, kisilik 6zellikleri, bagisiklik diizeyi,
calisma kosullar1 gibi unsurlar kisinin saglikli birer birey olmasini belirler. Dolayisiyla
olusan ya da olusabilecek hastalik ya da engellilik insanin yasadigi mekandan bagimsiz
olamaz.

Yaklasik sekiz milyar olan diinya niifusu i¢inde bir milyardan fazla engelli kisi
yasamaktadir. Dogustan ya da sonradan her bir insanin her an engelli olma olasiligi
(saglig1 tehdit eden risk faktorleri, yaslanma, kronik hastaliklar, kazalar gibi) nedeniyle
bu konuda yapilan aragtirmalarin 6nemi biiytiktiir.

Kastamonu ili Tosya ilgesinde engelli niifusun saglik cografyasi yoniinden analizi
baslikli bu arastirmada ortopedik, zihinsel, isitme- konusma ve gérme engelli bireylerin
Tosya ilgesinde dagilimi ve cografi faktorlerle iliskisi incelenmistir. Oncelikli olarak
Tiirkiye’de kurumsal alanda veri toplama, olusturulan verileri depolama ve arastirmalara
acik tutma konusunda var olan eksiklikten dolayi, giivenilir ve dogru engelli verisine
ulagilmak istenmistir. Resmi kurumlardan istatistiksel veriler alinmis, muhtarlarla ve
yerel halk ile yiiz yiize goriismeler yapilmistir. Sonrasinda uygulanan anket caligmasiyla
sayisal engelli veri tabani olusturulmustur. Engelliligin cografi faktorlerle iliskisi analiz
edilmistir. Arastirma alaninda yapilan fenomonolojik goriismelerle var olan nedensel

iligski detaylandirilmistir.

Ortopedik engellilik arastirma sahasinda en ¢ok rastlanan engelli tiirtidiir. Tosya
sehri, Akbiik, Sekiler, Asagikay1, Kiiciiksekiler, Ortalica ve Sevingoren koyii en fazla
oldugu yerlesmelerdir. Asagiber¢in, Asagidikmen, Bayat, Cakirlar, Caybasi, Caykapi,

95



Cevlik, Cifter, Cukurkdy, Dagardi, Dagcatagi, Ekincik, Ermelik, Govrecik, Incebel,
Karabey, Karakody, Kargin, Keceli, Kinik, Kizilca, Kilkuyu, Kusgular, Mismilagag,
Musakdy, Ozboyu, Sapaca, Sofular, Suluca, Yenidogan, Yukaribercin, Zincirlikuyu
koylerinde ise 5 kisiden daha az ortopedik engelli birey tespit edilmistir. Ortopedik
engelli birey saptanamayan koyler ise Ahmetoglu, Akseki, Biurniik, Celtik¢i, Cepni,
Dedem, Gokcedz, Gokomuz, Karasapaca, Kayaonii, Kosen, Kiiclikkizilca, Sarakman,

Yagcilar, Yukaridikmen ve Yukarikay1 koyleridir.

Tosya ilgesindeki dogustan ortopedik engellilik nedenlerinin el ve ayaklarin
engelli olmasi ya da yoklugu, ciicelik, DKC ve nedeni bilinmeyen ortopedik engellilik
oldugu tespit edilmistir. Engellilige neden olan bu faktorlerin kalitimsal hastaliklar
oldugu bilinmektedir. Bu baglamda dogustan ortopedik engellilik ile cografi faktorler

arasinda anlamli bir iligki oldugu diisiiniilmemektedir.

Dogum o6ncesi nedenlere bagli ortopedik engelliligin sonradan meydana gelen
ortopedik engellilikten daha az oldugu tespit edilmis, sonradan meydana gelen ortopedik
engellilikte yasanilan cografi ortamla engellilik arasinda anlamli bir iliski oldugu
saptanmistir. Sonradan ortopedik engelli olma ile cografi faktor iligkisinin 6nemli oldugu
dort dnemli bulgu tespit edilmistir. ilk olarak; Tosya ilgesinde sonradan uzuv kaybi
olanlarin biiyiilk cogunlugunun meslegi marangozluktur. Tosya ilgesinde orman
alanlarinin oldukg¢a genis yer kaplamasi buna bagli olarak orman iriinleri kullanimini
gerek atdlye tipi isletmelerin gerekse fabrikalarin gelismesine ortam saglamistir. Daha
once belirtildigi gibi Tosya, orman friinleri isletmeleri ve ayni zamanda marangoz-
dogramaci ve diilger faaliyetleri alaninda Kastamonu ilinin en yogun ilgesidir. Bu
baglamda marangozluk yaparken olusan i kazalaria bagli olarak 6zellikle el ve parmak
kayiplarinin fazla oldugu gériilmiistiir. Tosya ilge merkezi ve Ozboyu kdyii basta olmak
lizere Yenidogan ve Asagikay1 kdylerinde marangozluk nedeniyle engelli olan kisilerin

yasadig1 tespit edilmistir.
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Sonradan olusan ortopedik engelli kisiler iginde bir diger bulgu; romatizmal
hastaliklara bagli engelli olan kisilerin engellilikleri ile ekonomik faaliyetleri arasindaki
iliskidir. En fazla geltik tarimmnin yapildig1 yerlesmelerden olan Tosya ilge merkezi,
Caykapi, Kusgular, Cevlik, Ortalica ve Karabey kdylerinde celtik isciligi yapmus,
romatizmal hastaliklar1 ve yiiriime giigliigii olan engelli kisiler ikamet etmektedir. Celtik
tarimu ile ilgilenip, romatizmaya bagl ortopedik engelli bireyin saptanmadigi yerlesmeler
ise; Kosen, Sapaca, Sofular, Yenidogan, Cifter, Cepni koyleridir. Ayrica geltik tariminin
yapilmadigi koylerden oldugu halde civar koylerde geltik tariminda c¢alismasini
siirdlirmiig, romatizma ya da kas iskelet sistemi rahatsizliina yakalanarak engelli olmus
bireyler de goriismelerle saptanmistir. Bu koyler ise Caybasi, Ekincik, Akbiik, Suluca,

Asagikayi, Biiytikkizilca, Sevingdren, Kinik, Kiigiiksekiler ve Cukurkdy’ diir.

Sonradan ortopedik engelli olan kisiler icinde {iigiincii bulgu ise; ormancilik
faaliyeti ile ilgilenenler ile engellilik arasindaki anlamli iliskidir. Tosya il¢esinde
yiikseltinin arttig1 ve tarim alanlarimin azaldigi alanlarda ormancilik faaliyeti Gne
cikmaktadir. Devrez depresyonunun kuzeyinde yer alan Ilgaz Daglar1 giineydeki Gegmis
Daglari’na kiyasla daha fazla orman alanina sahip olmasina ragmen, Devrez ¢ayinin
giineyinde yasayanlar arasinda ormanda g¢alisirken yasanilan kazalara bagli (motorlu,
bick: ile yaralanma, traktor kazasi, agagtan diisme gibi) yaralanma sonucu ortopedik
engelli bireyler oldugu goriilmistiir. Bu durum yakacak temini i¢in diger koylerden
kisilerin ormanda ¢alismasina ve ayrica ormanda agaglarin kesilmesi ve taginmasi isini
civar koylerden gelen kisilerin yapmasina baglanmaktadir. Bu yerlesmelerin Tosya
merkezi basta olmak tizere, Kiigiiksekiler, Akbiik, Cukurkdy, Ortalica ve Sekiler kdyleri

oldugu tespit edilmistir.

Calismada bir diger bulgu olan sonradan ortopedik engelliligin cinsiyet dagilim1
incelendiginde, erkeklerin sayisinin kadinlardan 1,6 kat daha fazla oldugu saptanmistir.

flgenin hakim ekonomik faaliyetini tarim, ormancilik ve marangozluk olusturmaktadar.
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Aktif niifusu erkeklerin olusturmasi nedeniyle, insan giiciine dayali bu is kollarinda daha
fazla travmatik yaralanmalara maruz kalmalari, kadinlarin ise ev isleriyle ilgilenmesi ya
da tarlada erkeklerle birlikte ¢alismasinin engellilige yol agabilecek kosullara nispeten
daha az maruz kalmasina baglanabilir. Ayn1 zamanda Tosya ilgesindeki toplam engelli
niifusun i¢inde de erkek olgularin kadin olgulara kiyasla 1,8 kat daha fazla oldugu tespit

edilmistir.

Tosya ilge merkezi, Akbiik, Suluca, Karabey ve Cevlik koyleri zihinsel engelli
niifusun en fazla oldugu kdylerdir. Bu kdylerdeki zihinsel engelli bireylerin %62’si
dogustan engellilige sahip bireylerdir. Cukurkdy, Mismilagag, Bayat, Ermelik,
Asagikay1, Gok¢edz, Gokomuz, Sekiler, Biirniikk, Caybasi, Caykapi, Cepni, Cifter,
Govrecik, Kuscular, Ortalica, Sapaca, Yagcilar, Zincirlikuyu, Ahmetoglu, Asagibergin,
Asagidikmen, Cakarlar, Celtikei, Ekincik, Keceli, Biiyiikkizilca, Kosen, Kiigiikkizilca,
Kiiciiksekiler, Musakdy, Sevingdren, Sarakman, Yenidogan, Yukaribergin,
Yukaridikmen koylerinde bes ve daha az zihinsel engelli birey yasamaktadir. Calisma
esnasinda Akseki, Dagardi, Dagcatagi, Dedem, Incebel, Karakdy, Karasapaca, Kargn,
Kayadnii, Kinik, Kilkuyu, Kiigiiksekiler, Ozboyu, Sofular ve Yukarikay1 kdylerinde ise
zihinsel engelli birey saptanmamistir. Dogustan zihinsel engelliligin sonradan zihinsel
engellilige gore yaklasik dort kat daha fazla oldugu tespit edilmistir. Dogustan gelen
zihinsel engellilik nedenleri iginde akraba evliligi dikkat ¢ekicidir. Bunun disinda Otizm,
Hidrosefali, Mikrosefali ve Down Sendromu gibi hastaliklara bagl zihinsel engellilik
tespit edilmistir. Ancak bu hastaliklar kalitimsal ve sebebi bilinmeyen hastaliklar
grubunda bulundugundan, hastaliklart nedeniyle dogustan zihinsel engelli olanlar ile

cografi faktorler arasinda bir iliski bulunamamastir.

Sonradan zihinsel engelliligin ¢ocukluk c¢agi hastaliklari, kaza sonrasi kafa
travmalari, hastaliklara bagli mental retardasyon ve psikolojik sorunlara bagl oldugu

yapilan goriismelerle tespit edilmistir. Tosya ilge merkezi ve Akbiik, Asagikayi1, Bayat,
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Cepni, Ekincik, Gokg¢edz, Gokomuz, Karabey, Mismilagacg, Sekiler, Suluca, Yenidogan
koylerinde sonradan zihinsel engelli bireyler tespit edilmistir. Hem vaka sayilarinin dort
ve altinda olmas1 hem de ilge genelinde homojen bir dagilim gdstermeleri nedeniyle

sonradan zihinsel engellilik ile cografi faktorler arasinda anlamli iliski bulunamamuistir.

Zihinsel engelli niifusun bulundugu yerlesme i¢indeki orani1 degerlendirildiginde;
Mismilagag, Sarakman Cukurkdy, Kiiclikkizilca, Cevlik ve Cakirlar koyli en yogun
zihinsel engelli niifusa sahip koyler oldugu goriilmektedir. Ancak Mismilagag,
Kiigiikkizilca, Sarakman ve Cakirlar kdyii yogun goriilmesine ragmen niifusu en az olan
koylerdir. Bu duruma bagli olarak engelli sayis1 az olmasina ragmen engelli oran1 yiiksek
goriinmektedir. Cukurkdy ve Cevlik koylerinde engelli bireylerin c¢ogunlugunun
ailelerinin akraba evliligi yaptig1 saptanmistir. Dogustan engellilik nedenleri i¢inde en
fazla akraba evliliginin oldugu ve akraba evliliginin egiliminin ge¢gmise gore azaldigi

saptanmistir.

Gorme engelli bireylerin en fazla oldugu yerler ise; Tosya ilge merkezi ve
Sevingoren koyldiir. Akbiik, Asagibercin, Asagidikmen, Cepni, Cifter, Cukurkdy,
Dagcatag1, Ekincik, Gokeedz, Gokomuz, Incebel, Karakdy, Kegeli, Kilkuyu, Kuscular,
Mismilagag, Sofular, Yenidogan, Yukaridikmen kdylerinde dort ve daha az gérme engeli
olan birey tespit edilmistir. Aragtirmada esnasinda Ahmetoglu, Akseki, Asagikay1, Bayat,
Biirniik, Cakirlar, Caybasi, Caykapi, Celtik¢i, Cevlik, Dagardi, Dedem, Ermelik,
Govrecik, Karabey, Karasapaca, Kargin, Kayaonii, Kinik, Kizilca, Kdsen, Kiiglikkizilca,
Kiiciiksekiler, Musakdy, Ortalica, Ozboyu, Sapaca, Sekiler, Suluca, Sarakman, Yagcilar,
Yukariber¢in, Yukarikayr ve Zincirlikuyu kdylerinde ise goérme engelli birey
saptanmamistir. Gorme engellilik dagilimina bakildiginda, dogustan gorme engelli
kisilerin en fazla Cifter ve Daggatag1 kdylerinde yasadig: tespit edilmistir. Bu bireylerin
cogunlugu genetik gecisli hastaliklara ve sebebi bilinmeyen faktorlere bagh olarak gérme

yetisini kaybetmistir. Dogustan gérme engelinin olusmasi ile cografi faktorler arasinda
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anlaml bir iliski bulunamamustir.

Iki kat daha fazla goriilen sonradan gérme engellilik nedenleri arasinda kaza ve
hastaliklarin (G6z tansiyonu, diyabet) one ¢iktig1 saptanmistir. Sonradan gorme engelli
olanlarin s1k goriildiigii koyler ise Sevingoren, Kuscular ve Cifter koyleridir. Ekonomik
faaliyetlerde olduk¢a baskin olan ormancilikla ugrasan yore halki arasinda orman kazalari
oldukca fazladir. Bu bakimdan sonradan gérme engelli bireylerde engelinin olusmasi ile

cografi faktorler arasindaki iliski 6nemlidir.

Gorme engelli bireylerin niifusa oran1 degerlendirildiginde; Sevingdren,
Dagcatagi, Incebel, Mismilagac, Cifter, Keceli, Yukaridikmen ve Kuscular kdyleri en
yogun olan yerlesmelerdir. Sevingéren kdyiindeki engelli yogunlugunun sebepleri
arasinda yash niifusun fazla olmasi ve buna bagli yaslilikla ortaya ¢ikan gérme yetisinin
azlig1 soylenebilir. Gegmis Daglar iizerindeki Daggatagi kdylinde tespit edilen goérme
engelli bireyler dogustan gérme engellidir. Ayrica depresyonun gilineye bakan
yamacindaki yerlesmelerden olan Cifter kdyiinde de dogustan engelli birey saptanmastir.
Engellilik nedenlerinin ise albino ve gece korliigii gibi kalitimsal hastaliklar oldugu tespit
edilmistir. Incebel, Mismilagag, Kegeli ve Yukaridikmen kdylerinde bir gérme engelli
tespit edilmistir ancak kdy niifuslarinin diisiik olmasi nedeniyle yogunluk yiiksek
gorinmektedir. Caligmada sonradan gérme engelliligin olusumu ve dagiliminda cografi
faktorler arasinda anlamli bir iligki saptanmasina ragmen; engelli kisi sayisinin az olmasi
nedeniyle hem bu iliskiyi desteklemek hem de 6zellikle beseri faktorlerin etkisini daha
detayl1 belirlemek icin hem flilke genelinde hem de lokal alanda daha baska arastirmalar
yapilmasi gerekliligi vurgulanmaktadir. Ortopedik ve zihinsel engellilikte oldugu gibi
sonradan gérme engelli olanlar ile ormancilik faaliyeti sirasinda olusan kazalar arasinda
onemli bir iligki vardir. Caligmada agag keserken goze aga¢ dali gelmesi ile gérme engelli

olan bireyler tespit edilmistir.
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Tosya ilgesinde tespit edilen en az goriilen engellilik ise igitme- konusma engelli
bireylerdir. En fazla Tosya ilge merkezinde olmak tizere Ekincik koyiinde isitme-
konusma engelli bireylerin ¢ok yogun oldugu yapilan saha ¢alismalari ile saptanmustir.
Akbiik, Asagiber¢in, Asagikayi, Biirniik, Celtik¢i, Cepni, Cukurkdy, Ermelik, Gokomuz,
Karabey, Kargin, Keceli, Kinik, Kosen, Kusgular, Kiiciiksekiler, Mismilagag ve Yagcilar
koylerinde dortten daha az isitme-konusma engelli birey belirlenmistir. Bunun disinda
Ahmetoglu, Akseki, Asagidikmen, Bayat, Cakirlar, Caybasi, Caykapi, Cevlik, Cifter,
Dagardi, Dagcatagi, Dedem, Gok¢edz, Govrecik, Incebel, Karakdy, Karasapaca,
Kayaonii, Kizilca, Kilkuyu, Kiiciikkizilca, Musakdy, Ozboyu, Ortalica, Sapaca, Sekiler,
Sevingoren, Sofular, Suluca, Sarakman, Yenidogan, Yukariber¢in, Yukaridikmen,
Yukarikayr ve Zincirlikuyu koylerinde ise isitme-konusma engelli birey tespit
edilmemistir. Isitme-konusma engelli bireylerin neredeyse tamami dogustan engellidir ve
%75’nin nedeni bilinmemekle birlikte en 6nemli nedeninin akraba evliligi oldugu
goriilmiistiir. Yapilan yiiz ylize goriismelerde dogustan isitme konusma engelli olan her
dort kisiden birinin anne ve babasi arasinda akraba evliligi oldugu goriilmiistiir. Saha
aragtirmalar1 ve anket uygulamasi esnasinda 6zellikle Ekincik kdyiinde varligi bilinen 6
isitme ve konusma engelli kisinin dordiiniin anne babasi1 akrabadir.

Akraba evliliginin sosyo-ekonomik-kiiltiirel nedenlere bagli bir olgu oldugu,
akraba evliligi sikliginin azaltilmasi i¢in toplum refahinin ve egitim diizeyinin
artirtlmasinin ~ gerekliligi unutulmamalidir. Akraba evliligi genetik hastaliklarin
epidemiyolojisini belirleyen onemli bir faktor olmasinin yani sira; kadinlarin saglik
hizmetlerinden yararlanmalarini da etkileyerek toplum saglig1 acisindan 6nemli bir yer
tutar. Akraba evliliklerinin yol agtig1 saglik sorunlarmin azaltilabilmesi i¢in, genetik
danigsma hizmetinin birinci basamak temel saglik hizmetleri i¢inde yer almasi, akraba
evliligi yapmis bireylere genetik danigma hizmetinin verilmesi, 6zellikle de prenatal

tanis1 miimkiin hastaliklar i¢in ailelerin bir saglik merkezine bagvurmalarini saglamak
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cok onemlidir. Saglik personelinin 6zellikle kirsal kesimde yasayan, 6grenim diizeyi ve
aylik gelir durumu diisiik olan, ailesinde ve ¢evresinde akraba evliligi bulunan bireyleri
akraba evliligi acisindan riskli grupta kabul edip, bireyleri akraba evliliginin sakincalari
konusunda bilgilendirmesi gerekmektedir (Tabak, 2008). Akraba evliligini azaltamaya
yonelik planlamalar yapilmalidir. Toplumun 6zellikle kiz ¢ocuklariin egitim seviyesinin
yukseltilmesi, aile sagligr merkezlerinde danismanliklarda daha fazla akraba evliliginin

olumsuzluklar1 konusunda bilgilendirmeler yapilmalidir.

Arastirma alanindaki anket bulgular1 genel olarak degerlendirildiginde; sonradan
olusan ortopedik engellilik ve ekonomik faaliyet alanlar1 arasinda iligkinin varligi bir kez
daha kanitlanmistir. Sonradan ortopedik engelli olan bireylerin neredeyse yarisi gegmiste
celtikte calismis kisilerdir. Bu katilimcilarin yasadiklar1 yerlesimler ise Tosya sehri,
Caykapi, Kusgular, Kinik ve Cukurkdy ’diir. Sonradan ortopedik engelli bireylerin ise
licte biri marangozdur ve uzuv kayiplart oldugu goriilmiistiir. Ankete katilan
katilimcilardan en fazla Tosya sehrinde ve Ozboyu kdyiinde marangozluk yaparken el ve
ayak gibi uzuv kayiplarinin oldugu tespit edilmistir. Dogustan zihinsel engelliligin Tosya
Sosyal Yardimlagma ve Dayanisma Vakfi’ndan elde edilen verilerde yaklagik dort kat
fazla oldugu goriiliirken, ankete katilan katilimcilar arasinda iki kat fazla oldugu
gorlilmiistiir. Dogustan engellilik nedenleri i¢inde akraba evliligi ve kalitimsal
hastaliklarin 6ncelikli oldugu tespit edilmistir. Sonradan olusan zihinsel engelliligin erken
yasta gecirilen atesli hastaliklar ve ormancilik faaliyetleri esnasindaki kazalar sonrasi
zihinsel engelli olan kisiler tespit edilmistir. Ankete katilan dogustan isitme- konusma
engelli olanlar arasinda anne ve babasi arasindaki akraba evliliginin birinci faktor oldugu
saptanmistir. Katilimeilar arasinda sonradan gdrme engelli kisi sayis1 fazla olmakla
birlikte hastaliklarin ve kazalarin birincil nedenler arasinda oldugu tespit edilmistir. Tim
bu sonuglara bakildiginda kamu kayitlar1 ve goriismelerden elde edilen veriler ile anket
calismasi sonuglarinin birbiri ile uyumlu oldugu goriilmiistiir.
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Fenomonolojik  goriisme  bulgular1  degerlendirildiginde;  katilimcilarin
engelliliklerini nasil algiladiklari, ne zaman olustugu, kisilerin engel konusunda
diisiinceleri sorulmustur. Yasadiklar1 cografyada ekonomik faaliyet alanlarinin gesitli
kazalara ya da hastaliklara sebep olmasi sonucu engellilik olustugu goriilmiistiir. Ayrica
isitme- konusma engelliligi basta olmak tizere akraba evliliginin birgok engelliligin

nedenleri arasinda yer aldig1 yapilan goriismelerle tespit edilmistir.

Tiirkiye’de engellilik tizerine yapilan ¢alismalar az olup, daha kapsamli caligmalar
yapilmasina ihtiya¢ vardir (Akar ve Demirel 2008:108). Engellilik {izerine arastirmalar,
daha ¢ok orneklem calismasi ile istatistik olusturma ve saglik hizmeti planlama, saglik
kurullarina yapilan bagvurularin retrospektif olarak incelenmesi gibi alanlarda
yapilmaktadir (Akar ve Demirel, 2008; Basgiil ve Saltik, 2012; Ceyhan vd., 2011). Bu
baglamda gelecekte (6zellikle cografya disiplininden olmak {izere) aragtirmacilarin lokal
bir bolgede ya da iilke genelinde engelli sayisini ve engelin olusmasinda etkili oldugu

diistiniilen faktorleri tespit etmek i¢in daha fazla arastirma yapmasi tesvik edilmelidir.

Engelli bireylere yonelik devlet politikalarinin belirlenmesinde engelliligin
niceligi kadar niteliginin de onemli oldugu unutulmamalidir. Aile, Calisma ve Sosyal
Hizmetler Bakanligi Engelli ve Yashh Hizmetleri Genel Miidiirliigii biinyesinde tiim
Tiirkiye’de yasayan tiim engelli bireylere yonelik bir veri tabani yoktur. Bakanlik
biinyesinde olusturulan Ulusal Engelliler Veri Tabani, yetkili bazi kamu kurum ve
kuruluslarina herhangi bir sebepten dolayr basvurmus engelli bireylerin verilerinden

olusturulmustur. Dolayisiyla Tiirkiye’de yagayan tiim engelli bireyleri kapsamamaktadir.

Engelliligin 6nlenmesi ve iyilestirme c¢alismalart i¢in uygun ve detayli engelli
envanterinin olusturulmasina ihtiyag vardir. Devletin kendi kurumlari basta olmak tizere,
her sektor veri tabani olustururken uluslararasi standartlarda ortak bir veri tutulumu
saglamali ve bu siirekli hale getirmelidir (Saymn vd., 2011:91). Ancak ulusal diizeyde

tyilestirmelerin (engellilik olusumunu onleme, var olan engelliligin tedavisi ve kisinin
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yasama azami diizeyde uyumunun saglanmasi gibi) yapilabilmesi i¢in devlet eliyle tilke

genelinde miimkiin olan en kiigiik idari alanlarda engelliliklerin yogunlugunun yer tespiti

ve nedenlerinin ne oldugu konusunda arastirmalar yapilmasi1 6nemlidir. Boylelikle dogru

ve giincel bir engelli veri tabani olusturularak engel durumu, tiirii, engelli bireylerin

sosyo-ekonomik diizeyleri, demografik bilgileri, mekansal ve zamansal degisimleri

belirlenebilir.

Calismanin sonuglarina gore ileride yapilacak ¢alismalar i¢in su 6nerileri yapmak

mumkundir:

Engelli envanteri olusturulurken kisinin yasadigi yerde mi yoksa baska bir yerde
mi engelli oldugu, engelinin ne zaman, nerede tespit edildigi, ilk kimin fark ettigi,
engellilik nedeniyle ilk kez nereye basvuruldugu, engellilik is kazasi nedeni ile
olduysa sigortali mi yoksa ozel bir iste mi olduguna (is kazasi olarak
degerlendirildi mi) dair bilgiler alinmasi dnerilmektedir. Boylelikle sorun daha iyi
analiz edilir ve saglikli bir engelli veri sistemi olusturulur.

Veri setlerini hazirlarken daha detayli sorgulama yapilmasi Onerilmektedir.
Engellilik nedenleri sorgulanirken arastirmaya kaza, hastalik, genetik faktorler,
yaslilik ve diger alt maddelerinin eklenmesi 6nerilmektedir.

Engelli kisinin mesleginin ne oldugu disinda ne kadar zamandir bu meslegi
yaptig1, engellinin meslegi ile iliskisinin olup olmadigini sorgulanmalidir.
Calismalarda netlik saglamak i¢in arastirma alaninda yiiz ylize gorlismeler
yapilmasi onerilmektedir. Ornegin galisma esnasinda tespit edilen romatizmal
hastalig1r olan ortopedik engelli bireylerin gegmiste geltik tariminda c¢aligmis
olmasi engellilik ile mekansal iliskinin sorgulanmasini saglamistir ve bu bilgi

ancak kisilerle goriisme esnasinda elde edilen veriler 1s1g1nda saptanmustir.

104



Ulke genelindeki saglik kurullarindan elde edilen verilerle yapilacak ¢alismalarda
hangi engellilik tiirtiniin 0 bolgede fazla oldugu tespit edilerek bolgeler arasi
karsilastirmali analizi ile nedenleri sorgulanmalidir.

Engelli galismalar1 igin mevcut en saglikli veri, illerde engelli saglik kurulu raporu
veren hastanelerden elde edilmektedir. Ancak saglik kuruluna bagvurularda
engelli derecesi %40 ve lizerinde olanlar belirli haklardan (6zel egitim raporu
alma, vergi indiriminden yararlanma, evde bakim {icreti, engelli maasi, tayin
nedeniyle engeli bildirir belge alma gibi) yararlanmaktadir. Dolayisiyla daha az
engellilik derecesi olan ya da engeli i¢in hastane bagvurmay1 diisiinmemis kisiler
hakkinda kamuda net bir veri yoktur. Bireysel ya da devlet tarafindan yapilacak
engelli arastirmalarinda bu husus dikkate alinmalidir. Her bir engelli tiiriinde
saglik kuruluslarina bagvuru nedenleri ve tanilarinin bilinmesine yonelik envanter
olusturulmalidir.

Lokal bir alanda yapilan arastirmalarda, yukarida bahsedilen hususlar dikkate
alinarak calismalar planlanmalidir. Ancak bu durumun maliyet, zaman ve insan
giicline ihtiya¢ duyacagi hesap edilmelidir.

Bu ¢alismadan elde edilen sonuglarla; engelliligin olusmasina neden olabilecek
cografi faktorlerin anlagilmasi, engellilik {izerine yapilacak c¢aligmalara rehber
olmast umudu tasmmmaktadir. Bu alanda yapilacak arastirmalar, uzun vadede
engelliligi azaltarak {ilkenin sosyo-ekonomik gelisimine ve saglikli toplum olma

hedefine katki saglayacaktir.
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EKLER

EKk 1. Tosya Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma Vakfi’ndan Maas Alan Kisiler (2016)

Rapor

S. Engel Rapor
Cinsiyeti Koy Adi Engel Durumu Gegerlilik

No Orani (%) Tarihi

Durumu
1 KADIN SULUCA 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
2 KADIN SULUCA 62 Agir Engelli Degil | 19/03/2012 Siresiz
3 ERKEK SULUCA 53 Agir Engelli Degil | 15/11/2012 Suresiz
4 KADIN SULUCA 64 Agir Engelli Degil | 18/02/2014 Suresiz
5 ERKEK AKBUK 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
6 KADIN AKBUK 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
7 ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
8 KADIN MERKEZ 94 Agir Engelli Degil | 03/10/2011 Siresiz
9 KADIN MERKEZ 89 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
10 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
11 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
12 | KADIN MERKEZ 52 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
13 | KADIN MERKEZ 57 Agir Engelli Degil | 26/11/2013 Siresiz
14 | ERKEK MERKEZ 95 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
15 | ERKEK MERKEZ 90 Agir Engelli 23/07/2010 Siresiz
16 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
17 | ERKEK MERKEZ 84 Agir Engelli 26/01/2011 Siresiz
18 | ERKEK MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
19 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 02/03/2015 Siresiz
20 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
21 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 16/06/2015 Siresiz
22 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
23 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
24 | ERKEK MERKEZ 81 Agir Engelli Degil | 17/11/2015 Siresiz
25 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 06/01/2011 Siresiz
26 | ERKEK MERKEZ 48 Agir Engelli Degil | 01/03/2016 Siresiz
27 | KADIN MERKEZ 42 Agir Engelli Degil | 09/05/2011 Siresiz
28 | KADIN MERKEZ 48 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
29 | KADIN MERKEZ 52 Agir Engelli Degil | 22/08/2013 Siresiz
30 | ERKEK MERKEZ 97 Agir Engelli 06/11/2014 Siresiz
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31 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
32 | KADIN MERKEZ 42 Agir Engelli Degil | 06/04/2016 Sdreli

33 | KADIN MERKEZ 53 Agir Engelli Degil | 27/07/2011 Suresiz
34 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
35 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
36 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
37 | ERKEK MERKEZ 90 Agir Engelli Degil | 12/05/2011 Suresiz
38 | ERKEK MERKEZ 90 Agir Engelli 22/09/2014 Suresiz
39 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
40 | KADIN MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 16/12/2015 Sdreli

41 |KADIN BILINMIYOR 50 Agir Engelli Degil | 16/03/2015 | Siresiz
42 | KADIN BILINMIYOR 82 Agir Engelli 30/05/2014 | Siresiz
43 | KADIN BILINMIYOR 44 Agir Engelli Degil | 26/12/2013 | Siiresiz
44 | KADIN BILINMIYOR 85 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
45 | ERKEK BILINMIYOR 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
46 | ERKEK BILINMIYOR 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
47 | KADIN MERKEZ 87 Agir Engelli 02/07/2013 Siresiz
48 | KADIN MERKEZ 78 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
49 | KADIN MERKEZ 85 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
50 | KADIN MERKEZ 84 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
51 | ERKEK MERKEZ 84 Agir Engelli Degil | 10/06/2011 Siresiz
52 | ERKEK MERKEZ 85 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
53 | KADIN MERKEZ 42 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
54 | KADIN MERKEZ 42 Agir Engelli Degil | 17/09/2013 Siresiz
55 | KADIN MERKEZ 76 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
56 | KADIN MERKEZ 96 Agir Engelli 19/04/2011 Siresiz
57 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
58 | KADIN MERKEZ 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
59 | ERKEK MERKEZ 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
60 | KADIN MERKEZ 86 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
61 | ERKEK MERKEZ 41 Agir Engelli Degil | 22/01/2014 Siresiz
62 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
63 | ERKEK MERKEZ 90 Agir Engelli 11/06/2010 Siresiz
64 | KADIN MERKEZ 52 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
65 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 06/08/2012 Siresiz
66 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
67 | ERKEK MERKEZ 87 Agir Engelli 14/03/2016 Sdreli
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68 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
69 | ERKEK MERKEZ 84 Agir Engelli Degil | 08/04/2016 Sdreli

70 | ERKEK MERKEZ 78 Agir Engelli 27/06/2013 Suresiz
71 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Suresiz
72 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
73 | KADIN MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
74 | KADIN MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
75 | ERKEK MERKEZ 51 Agir Engelli Degil | 01/07/2015 Suresiz
76 | ERKEK MERKEZ 73 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
77 | ERKEK MERKEZ 76 Agir Engelli Degil | 14/08/2013 Sdresiz
78 | KADIN MERKEZ 83 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
79 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
80 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
81 | KADIN MERKEZ 72 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
82 | KADIN MERKEZ 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
83 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
84 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
85 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
86 | KADIN MERKEZ 65 Agir Engelli Degil | 18/02/2016 Siresiz
87 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
88 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
89 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
90 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
91 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
92 | KADIN MERKEZ 63 Agir Engelli Degil | 16/09/2011 Siresiz
93 | ERKEK MERKEZ 78 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
94 | ERKEK MERKEZ 85 Agir Engelli Degil | 25/09/2014 Siresiz
95 | ERKEK MERKEZ 90 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
96 | KADIN MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
97 | KADIN MERKEZ 59 Agir Engelli Degil | 09/12/2013 Siresiz
98 | KADIN ASAGIKAYI 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
99 | KADIN ASAGIKAYI 73 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
100 | ERKEK ASAGIKAYI 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
101 | ERKEK KILKUYU 98 Agir Engelli Degil | 27/01/2015 Sireli

102 | ERKEK CORLU/TEK. 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
103 | KADIN KILKUYU 90 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
104 | KADIN KILKUYU 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
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105 | ERKEK MERKEZ 62 Agir Engelli Degil | 20/01/2016 Siresiz
106 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
107 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
108 | KADIN MERKEZ 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
109 | KADIN MERKEZ 90 Agir Engelli Degil | 16/05/2013 Sdresiz
110 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
111 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
112 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
113 | ERKEK MERKEZ 73 Agir Engelli Degil | 06/12/2010 Sdresiz
114 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 19/11/2013 Sdresiz
115 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 06/07/2011 Suresiz
116 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
117 | ERKEK MERKEZ 82 Agir Engelli 24/03/2011 Siresiz
118 | KADIN MERKEZ 75 Agir Engelli 10/03/2009 Siresiz
119 | ERKEK MERKEZ 91 Agir Engelli Degil | 13/11/2013 Siresiz
120 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
121 | ERKEK MERKEZ 88 Agir Engelli 10/11/2015 Sireli

122 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
123 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
124 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 12/06/2013 Siresiz
125 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 16/12/2008 Siresiz
126 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
127 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
128 | ERKEK MERKEZ 93 Agir Engelli Degil | 02/01/2012 Siresiz
129 | ERKEK MERKEZ 90 Agir Engelli Degil | 21/03/2012 Siresiz
130 | ERKEK MERKEZ 92 Agir Engelli 16/06/2015 Sdreli

131 | KADIN MERKEZ 81 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
132 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
133 | KADIN MERKEZ 90 Agir Engelli 25/08/2015 Siresiz
134 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
135 | ERKEK MERKEZ 76 Agir Engelli Degil | 11/08/2015 Siresiz
136 | KADIN MERKEZ 66 Agir Engelli Degil | 30/05/2011 Siresiz
137 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
138 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Sdresiz
139 | KADIN MERKEZ 97 Agir Engelli Degil | 20/09/2011 Sdresiz
140 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 12/03/2013 Siresiz
141 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
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142 | ERKEK MERKEZ 83 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
143 | ERKEK AKSEKI 86 Agir Engelli 20/07/2015 Sdresiz
144 | ERKEK KECELI 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
145 | ERKEK GOKCEOZ 64 Agir Engelli Degil | 23/12/2015 | Siresiz
146 | ERKEK ERMELIK 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
147 | KADIN ERMELIK 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
148 | ERKEK AKBUK 60 Agir Engelli 10/12/2015 | Siiresiz
149 | ERKEK AKBUK 78 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
150 | KADIN AKBUK 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Sdresiz
151 | KADIN ASAGIDIKMEN | 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
152 | KADIN KUSCULAR 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
153 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 30/01/2012 Siresiz
154 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
155 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
156 | ERKEK MERKEZ 94 Agir Engelli Degil | 14/04/2015 Siresiz
157 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
158 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
159 | KADIN MERKEZ 70 Agir Engelli 13/11/2007 Siresiz
160 | KADIN MERKEZ 88 Agir Engelli Degil | 13/05/2015 Siresiz
161 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
162 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
163 | ERKEK YAGCILAR 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
164 | ERKEK YAGCILAR 41 Agir Engelli Degil | 20/02/2008 Siresiz
165 | KADIN SULUCA 74 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
166 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 14/11/2013 Siresiz
167 | KADIN MERKEZ 46 Agir Engelli Degil | 01/12/2012 Siresiz
168 | ERKEK MERKEZ 81 Agir Engelli Degil | 12/05/2016 Sireli

169 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
170 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
171 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
172 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 17/02/2010 Siresiz
173 | KADIN MERKEZ 90 Agir Engelli Degil | 19/12/2011 Sdresiz
174 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 30/09/2011 Siresiz
175 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
176 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
177 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 03/03/2016 Siresiz
178 | KADIN MERKEZ 85 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
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179 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
180 | KADIN MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
181 | ERKEK MERKEZ 77 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
182 | ERKEK MERKEZ 95 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
183 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
184 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
185 | KADIN MERKEZ 51 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
186 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
187 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
188 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
189 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 14/06/2012 Siresiz
190 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
191 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
192 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
193 | KADIN MERKEZ 59 Agir Engelli Degil | 04/06/2013 Siresiz
194 | KADIN MERKEZ 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
195 | ERKEK MERKEZ 42 Agir Engelli Degil | 22/02/2007 Siresiz
196 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 19/06/2003 Siresiz
197 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
198 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
199 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
200 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
201 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
202 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
203 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
204 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
205 | ERKEK MERKEZ 80 Agir Engelli 08/03/2006 Siresiz
206 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
207 | KADIN MERKEZ 79 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
208 | KADIN MERKEZ 77 Agir Engelli Degil | 06/08/2014 Siresiz
209 | ERKEK MERKEZ 76 Agir Engelli Degil | 19/06/2014 Siresiz
210 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
211 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
212 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
213 | ERKEK MERKEZ 42 Agir Engelli Degil | 15/11/2011 Sdresiz
214 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
215 | KADIN MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 20/07/2011 Siresiz
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216 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
217 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
218 | KADIN MERKEZ 57 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
219 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
220 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
221 | KADIN MERKEZ 78 Agir Engelli 27/03/2012 Sdresiz
222 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
223 | ERKEK MERKEZ 42 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
224 | ERKEK MERKEZ 85 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Sdresiz
225 | KADIN MERKEZ 81 Agir Engelli Degil | 26/01/2012 Sdresiz
226 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Suresiz
227 | ERKEK MERKEZ 67 Agir Engelli Degil | 13/08/2014 Siresiz
228 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
229 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
230 | ERKEK MERKEZ 74 Agir Engelli Degil | 05/06/2015 Siresiz
231 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
232 | ERKEK MERKEZ 87 Agir Engelli 26/06/2012 Siresiz
233 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
234 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
235 | KADIN MERKEZ 75 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
236 | KADIN MERKEZ 83 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
237 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
238 | KADIN MERKEZ 80 Agir Engelli 20/11/2014 Siresiz
239 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
240 | ERKEK MERKEZ 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
241 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
242 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
243 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 13/01/2011 Siresiz
244 | KADIN MERKEZ 75 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
245 | KADIN MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
246 | KADIN MERKEZ 100 Agir Engelli Degil | 19/04/2016 Siresiz
247 | KADIN MERKEZ 72 Agir Engelli 03/01/2011 Siresiz
248 | ERKEK MERKEZ 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
249 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 04/07/2011 Sdresiz
250 | KADIN MERKEZ 86 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
251 | ERKEK MERKEZ 78 Agir Engelli Degil | 13/11/2014 Siresiz
252 | ERKEK MERKEZ 95 Agir Engelli Degil | 17/07/2014 Siresiz
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253 | KADIN MERKEZ 95 Agir Engelli Degil | 02/01/2014 Siresiz
254 | KADIN MERKEZ 78 Agir Engelli Degil | 18/09/2012 Sdresiz
255 | ERKEK MERKEZ 49 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
256 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 30/03/2016 Siresiz
257 | KADIN MERKEZ 62 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
258 | ERKEK MERKEZ 54 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
259 | ERKEK SOFULAR 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
260 | ERKEK SOFULAR 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
261 | KADIN KEGELI 56 Agir Engelli Degil | 23/01/2012 Sdresiz
262 | ERKEK KEGELI 75 Agir Engelli Degil | 12/10/2011 Sdresiz
263 | ERKEK KECELI 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
264 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
265 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
266 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
267 | KADIN MERKEZ 94 Agir Engelli Degil | 05/10/2011 Siresiz
268 | ERKEK MERKEZ 65 Agir Engelli Degil | 19/04/2011 Siresiz
269 | KADIN MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
270 | KADIN MERKEZ 52 Agir Engelli Degil | 26/10/2010 Siresiz
271 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 25/10/2007 Siresiz
272 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
273 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 18/04/2011 Siresiz
274 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
275 | KADIN MERKEZ 95 Agir Engelli Degil | 27/10/2015 Siresiz
276 | KADIN MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
277 | KADIN MERKEZ 74 Agir Engelli Degil | 02/11/2015 Sireli

278 | KADIN MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
279 | KADIN MERKEZ 90 Agir Engelli 03/01/2008 Siresiz
280 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
281 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
282 | ERKEK MERKEZ 90 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
283 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
284 | KADIN MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
285 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
286 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
287 | ERKEK ERMELIK 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Sdresiz
288 | ERKEK GOKCEOZ 73 Agir Engelli Degil | 17/11/2015 Siiresiz
289 | KADIN GOKGEOZ 55 Agir Engelli Degil | 22/04/2010 Sdresiz
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290 | ERKEK YAGCILAR 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
291 | KADIN ASAGIKAYI 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
292 | ERKEK ERMELIK 40 Agir Engelli Degil | 26/03/2013 Sdresiz
293 | ERKEK ERMELIK 91 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
294 | ERKEK ZINCIRLIKUYU |70 Agir Engelli Degil | 11/02/2010 Sdresiz
295 | ERKEK ORTALICA 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
296 | ERKEK ORTALICA 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
297 | ERKEK ORTALICA 86 Agir Engelli Degil | 19/03/2014 Siresiz
298 | KADIN ORTALICA 7 Agir Engelli Degil | 26/12/2013 Sdresiz
299 | KADIN ORTALICA 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
300 | ERKEK ORTALICA 85 Agir Engelli Degil | 10/12/2015 Sdreli

301 | ERKEK ORTALICA 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
302 | KADIN ORTALICA 91 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
303 | ERKEK ORTALICA 97 Agir Engelli 08/11/2007 Siresiz
304 | ERKEK ORTALICA 80 Agir Engelli Degil | 03/03/2014 Siresiz
305 | KADIN ORTALICA 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
306 | ERKEK MERKEZ 96 Agir Engelli Degil | 26/03/2014 Siresiz
307 | KADIN KILKUYU 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
308 | ERKEK KILKUYU 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
309 | KADIN KILKUYU 93 Agir Engelli 15/02/2016 Sireli

310 | KADIN KILKUYU 80 Agir Engelli Degil | 20/08/2002 Sdresiz
311 | KADIN KILKUYU 72 Agir Engelli 30/03/2010 Sdresiz
312 | ERKEK KILKUYU 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
313 | KADIN KILKUYU 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
314 | KADIN KARAKOY 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
315 | KADIN KARAKOY 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
316 | ERKEK KARAKOY 60 Agir Engelli Degil | 24/12/2013 Siresiz
317 | KADIN KARAKOY 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
318 | ERKEK AKBUK 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
319 | ERKEK AKBUK 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
320 | ERKEK AKBUK 81 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
321 | ERKEK AKBUK 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
322 | KADIN AKBUK 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
323 | ERKEK AKBUK 85 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
324 | KADIN ASAGIBERGIN |45 Agir Engelli Degil | 20/03/2014 | Siiresiz
325 | KADIN ASAGIBERGCIN 64 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
326 | KADIN ASAGIBERCIN 72 Agir Engelli Degil | 04/11/2011 Sdresiz
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327 | ERKEK ASAGIBERCIN |60 Agir Engelli Degil | 04/11/2011 | Siiresiz
328 | ERKEK ASAGIBERGCIN 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
329 | KADIN ASAGIDIKMEN | 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Sdresiz
330 | ERKEK ASAGIDIKMEN |91 Agir Engelli 24/06/2014 Sdresiz
331 | KADIN BAYAT 96 Agir Engelli Degil | 28/02/2011 Siresiz
332 | ERKEK CAKIRLAR 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
333 | KADIN CAYKAPI 65 Agir Engelli Degil | 30/12/2015 Sdreli

334 | KADIN CAYKAPI 42 Agir Engelli Degil | 17/06/2014 Sdresiz
335 | ERKEK CAYKAPI 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
336 | KADIN CAYKAPI 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
337 | ERKEK CAYKAPI 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
338 | ERKEK CAYKAPI 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
339 | KADIN CELTIKCI 84 Agir Engelli Degil | 11/02/2016 | Siiresiz
340 | ERKEK CELTIKCI 52 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
341 | ERKEK CEPNI 70 Agir Engelli Degil | 16/04/2013 Siresiz
342 | ERKEK CEVLIK 44 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
343 | ERKEK CEVLIK 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
344 | ERKEK CEVLIK 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
345 | ERKEK CEVLIK 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
346 | ERKEK CEVLIK 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
347 | KADIN CEVLIK 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
348 | KADIN CEVLIK 68 Agir Engelli Degil | 01/03/2011 Siresiz
349 | ERKEK CEVLIK 56 Agir Engelli Degil | 28/06/2012 Siresiz
350 | ERKEK CIFTER 90 Agir Engelli 30/09/2009 Siresiz
351 | ERKEK CIFTER 49 Agir Engelli Degil | 17/09/2013 Siresiz
352 | ERKEK CIFTER 90 Agir Engelli 30/06/2010 Siresiz
353 | KADIN CIFTER 70 Agir Engelli Degil | 15/11/2010 Siresiz
354 | KADIN CUKURKOY 87 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
355 | ERKEK CUKURKOY 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
356 | ERKEK CUKURKOY 90 Agir Engelli 29/03/2007 Siresiz
357 | ERKEK CUKURKOY 47 Agir Engelli Degil | 26/12/2014 Siresiz
358 | ERKEK DAGARDI a7 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
359 | KADIN DAGCATAGI 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
360 | KADIN DAGGATAGI 100 Agir Engelli 15/01/2014 | Suresiz
361 | ERKEK DAGCATAGI 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
362 | ERKEK EKINCIK 83 Agir Engelli Degil | 15/11/2012 Siresiz
363 | ERKEK EKINCIK 52 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
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364 | ERKEK EKINCIK 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
365 | ERKEK EKINCIK 60 Agir Engelli Degil | 07/11/2013 Siresiz
366 | ERKEK EKINCIK 52 Agir Engelli Degil | 02/04/2007 | Siresiz
367 | KADIN EKINCIK 52 Agir Engelli Degil | 02/04/2007 | Suresiz
368 | KADIN EKINCIK 73 Agir Engelli Degil | 13/05/2015 Sdreli

369 | ERKEK EKINCIK 57 Agir Engelli Degil | 11/06/2013 Siresiz
370 | KADIN EKINCIK 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
371 | ERKEK EKINCIK 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
372 | ERKEK EKINCIK 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
373 | ERKEK EKINCIK 50 Agir Engelli 25/12/2014 Siresiz
374 | KADIN GOKCEOZ 75 Agir Engelli 12/03/2010 | Siiresiz
375 | ERKEK GOKCEOZ 64 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
376 | KADIN GOKOMUZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
377 | ERKEK GOKOMUZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
378 | KADIN GOKOMUZ 82 Agir Engelli Degil | 04/11/2015 Sdreli

379 | KADIN GOKOMUZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
380 | ERKEK GOKOMUZ 73 Agir Engelli Degil | 01/09/2014 Siresiz
381 | ERKEK GOKOMUZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
382 | KADIN GOKOMUZ 96 Agir Engelli Degil | 04/12/2015 Sdreli

383 | ERKEK GOKOMUZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
384 | ERKEK GOVRECIK 78 Agir Engelli Degil | 27/02/2014 | Siiresiz
385 | KADIN GOVRECIK 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
386 | ERKEK GOVRECIK 92 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 | Siresiz
387 | ERKEK GOVRECIK 78 Agir Engelli Degil | 30/09/2013 | Siresiz
388 | ERKEK INCEBEL 48 Agir Engelli Degil | 10/03/2016 Siresiz
389 | KADIN INCEBEL a7 Agir Engelli Degil | 02/04/2015 Siresiz
390 | KADIN KARABEY 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
391 | ERKEK KARABEY 85 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
392 | KADIN KARABEY 50 Agir Engelli Degil | 02/04/2009 Siresiz
393 | ERKEK KARABEY 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
394 | KADIN KARABEY 76 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
395 | ERKEK KARABEY 92 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
396 | KADIN KARABEY 90 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
397 | ERKEK KARABEY 73 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
398 | ERKEK KARABEY 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
399 | ERKEK KARABEY 81 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
400 | ERKEK KARABEY 41 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
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401 | ERKEK KARABEY 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
402 | ERKEK KARABEY 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
403 | ERKEK KARABEY 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
404 | ERKEK KARGIN 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
405 | ERKEK KARGIN 82 Agir Engelli Degil | 15/09/2015 Sdreli

406 | KADIN KEGELI 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
407 | ERKEK KINIK 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
408 | KADIN KINIK 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
409 | ERKEK KINIK 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
410 | ERKEK KIZILCA 65 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
411 | KADIN KIZILCA 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
412 | KADIN KIZILCA 90 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
413 | ERKEK KIZILCA 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
414 | KADIN KOSEN 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
415 | ERKEK KOSEN 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
416 | ERKEK KUGCUKKIZILCA |60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
417 | KADIN KUCUKKIZILCA |40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
418 | ERKEK KUCUKSEKILER | 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
419 | KADIN KUGCUKSEKILER | 86 Agir Engelli 03/05/2012 | Siresiz
420 | ERKEK KUGCUKSEKILER | 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
421 | KADIN MISMILAGAC 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
422 | ERKEK MISMILAGAC 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
423 | ERKEK MISMILAGAC 53 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
424 | ERKEK MUSAKOY 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
425 | ERKEK MUSAKOY 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
426 | KADIN 0zBOYU 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
427 | KADIN 0zBOYU 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
428 | KADIN 0zBOYU 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
429 | KADIN 0zBOYU 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
430 | KADIN 0zBOYU 50 Agir Engelli Degil | 27/08/2013 Siresiz
431 | KADIN SEKILER 92 Agir Engelli Degil | 05/08/2013 Siresiz
432 | KADIN SEKILER 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
433 | KADIN SEKILER 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
434 | ERKEK SEKILER 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
435 | ERKEK SEKILER 67 Agir Engelli Degil | 24/06/2014 Sdresiz
436 | ERKEK SEKILER 70 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
437 | ERKEK SEKILER 70 Agir Engelli 31/12/2013 Siresiz
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438 | ERKEK SEVINCOREN 86 Agir Engelli Degil | 12/03/2012 Siresiz
439 | KADIN SEVINGOREN 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
440 | ERKEK SOFULAR 72 Agir Engelli Degil | 21/10/2014 Suresiz
441 | KADIN SULUCA 65 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
442 | ERKEK SULUCA 72 Agir Engelli Degil | 19/09/2011 Siresiz
443 | KADIN SULUCA 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
444 | KADIN SULUCA 58 Agir Engelli Degil | 08/02/2012 Suresiz
445 | KADIN SULUCA 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
446 | ERKEK SULUCA 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
447 | KADIN SULUCA 96 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
448 | KADIN SULUCA 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
449 | ERKEK YAGCILAR 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
450 | ERKEK YAGCILAR 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
451 | ERKEK YAGCILAR 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
452 | ERKEK YENIDOGAN 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
453 | ERKEK YENIDOGAN 44 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
454 | ERKEK YENIDOGAN 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
455 | KADIN YENIDOGAN 99 Agir Engelli Degil | 10/03/2015 Siresiz
456 | ERKEK YENIDOGAN 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
457 | ERKEK YENIDOGAN 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
458 | ERKEK YUKARIDIKMEN | 71 Agir Engelli Degil | 02/04/2014 Siresiz
459 | KADIN YUKARIDIKMEN | 54 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
460 | ERKEK YUKARIDIKMEN | 66 Agir Engelli Degil | 18/12/2013 Siresiz
461 | KADIN YUKARIDIKMEN | 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
462 | ERKEK YUKARIDIKMEN | 75 Agir Engelli Degil | 19/12/2011 Siresiz
463 | KADIN YUKARIDIKMEN | 75 Agir Engelli Degil | 17/03/2014 Siresiz
464 | KADIN YUKARIDIKMEN | 90 Agir Engelli Degil | 13/08/2014 Siresiz
465 | ERKEK YUKARIKAYI 70 Agir Engelli 29/01/2013 Siresiz
466 | ERKEK ZINCIRLIKUYU |40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
467 | KADIN ZINCIRLIKUYU | 77 Agir Engelli Degil | 04/04/2013 | Siiresiz
468 | ERKEK ZINCIRLIKUYU |92 Agir Engelli 18/03/2014 | Siiresiz
469 | KADIN SULUCA 96 Agir Engelli Degil | 14/10/2014 Sdresiz
470 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
471 | KADIN MERKEZ 71 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
472 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
473 | KADIN MERKEZ 98 Agir Engelli 07/01/2015 Siresiz
474 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
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475 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
476 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
477 | KADIN MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
478 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
479 | KADIN MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 26/03/2015 Siresiz
480 | ERKEK MERKEZ 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
481 | KADIN KARGIN 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
482 | ERKEK KARGIN 70 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Suresiz
483 | ERKEK YUKARIBERGIN | 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
484 | KADIN YUKARIBERCIN |95 Agir Engelli 01/10/2013 Siresiz
485 | ERKEK CAYBASI 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
486 | ERKEK CAYBASI 70 Agir Engelli 30/10/2012 Siresiz
487 | KADIN CAYBASI 65 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
488 | KADIN CAYBASI 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
489 | ERKEK CAYBASI 64 Agir Engelli Degil | 19/03/2013 Siresiz
490 | KADIN CAYBASI 82 Agir Engelli 05/11/2013 Siresiz
491 | ERKEK CAYBASI 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
492 | KADIN CAYBASI 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
493 | ERKEK CAYBASI 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
494 | KADIN MERKEZ 79 Agir Engelli 27/09/2010 Siresiz
495 | ERKEK MERKEZ 82 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
496 | KADIN CEPNI 58 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
497 | ERKEK BURNUK 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
498 | KADIN SULUCA 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
499 | KADIN SULUCA 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
500 | ERKEK SULUCA 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
501 | KADIN SULUCA 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
502 | ERKEK SULUCA 40 Agir Engelli Degil | 06/08/2013 Siresiz
503 | KADIN SULUCA 40 Agir Engelli Degil | 03/11/2015 Siresiz
504 | KADIN SULUCA 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
505 | ERKEK BURNUK 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
506 | KADIN MERKEZ 75 Agir Engelli Degil | 05/01/2012 Sdresiz
507 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
508 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
509 | ERKEK MERKEZ 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
510 | KADIN MERKEZ 95 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
511 | KADIN MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
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512 | KADIN MERKEZ 70 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
513 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 24/12/2015 Siresiz
514 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
515 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
516 | ERKEK MERKEZ 65 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
517 | ERKEK MERKEZ 86 Agir Engelli Degil | 02/05/2016 Siresiz
518 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/07/2014 Suresiz
519 | ERKEK MERKEZ 65 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
520 | ERKEK MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
521 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
522 | ERKEK MERKEZ 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
523 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
524 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
525 | KADIN MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
526 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
527 | ERKEK MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
528 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
529 | ERKEK MERKEZ 70 Agir Engelli 07/11/2007 Siresiz
530 | KADIN MERKEZ 45 Agir Engelli Degil | 28/06/2012 Siresiz
531 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
532 | KADIN MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
533 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
534 | ERKEK AHMETOGLU 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Sdresiz
535 | ERKEK BAYAT 55 Agir Engelli Degil | 26/06/2012 Siresiz
536 | ERKEK BAYAT 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
537 | ERKEK BAYAT 64 Agir Engelli Degil | 20/01/2015 Siresiz
538 | ERKEK GOKCEOZ 80 Agir Engelli Degil | 11/12/2014 | Siresiz
539 | ERKEK GOKCEOZ 86 Agir Engelli Degil | 16/01/2014 | Siresiz
540 | KADIN GOKCEOZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
541 | KADIN GOKCEOZ 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
542 | KADIN ASAGIKAYI 40 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Sdresiz
543 | ERKEK ASAGIKAYI 69 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
544 | ERKEK GOVRECIK 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siiresiz
545 | ERKEK GOVRECIK 88 Agir Engelli Degil | 16/12/2014 Sdresiz
546 | ERKEK GOVRECIK 85 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
547 | ERKEK GOVRECIK 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siiresiz
548 | KADIN GOVRECIK 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siiresiz
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549 | ERKEK GOVRECIK 91 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
550 | ERKEK GOVRECIK 70 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
551 | ERKEK GOVRECIK 74 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
552 | KADIN GOVRECIK 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 | Siresiz
553 | ERKEK GOVRECIK 80 Agir Engelli 21/03/2008 Siresiz
554 | KADIN GOVRECIK 70 Agir Engelli 21/03/2008 Siresiz
555 | ERKEK GOVRECIK 72 Agir Engelli Degil | 09/08/2012 | Siresiz
556 | ERKEK MERKEZ 90 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Suresiz
557 | ERKEK MERKEZ 51 Agir Engelli Degil | 18/04/2011 Siresiz
558 | KADIN MERKEZ 95 Agir Engelli Degil | 31/12/2015 Sdreli

559 | KADIN MERKEZ 49 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
560 | KADIN MERKEZ 83 Agir Engelli 24/07/2012 Siresiz
561 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
562 | ERKEK KUSCULAR 50 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
563 | ERKEK KUSGULAR 87 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
564 | KADIN SAPACA 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
565 | KADIN SAPACA 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
566 | ERKEK SOFULAR 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
567 | ERKEK AKBUK 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
568 | ERKEK AKBUK 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
569 | ERKEK GOKOMUZ 70 Agir Engelli Degil | 22/10/2012 Siresiz
570 | KADIN GOKOMUZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
571 | ERKEK GOKOMUZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
572 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
573 | KADIN MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
574 | KADIN MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
575 | KADIN MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
576 | ERKEK MERKEZ 98 Agir Engelli 25/04/2013 Siresiz
577 | ERKEK MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
578 | ERKEK MERKEZ 75 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
579 | ERKEK MERKEZ 80 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
580 | KADIN MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Sdresiz
581 | KADIN MERKEZ 59 Agir Engelli Degil | 28/07/2015 Siresiz
582 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 24/08/2009 Siresiz
583 | ERKEK MERKEZ 78 Agir Engelli Degil | 15/01/2015 Sdresiz
584 | ERKEK MERKEZ 55 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
585 | ERKEK MERKEZ 99 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
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586 | KADIN MERKEZ 40 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Siresiz
587 | KADIN MERKEZ 73 Agir Engelli Degil | 29/03/2013 Siresiz
588 | KADIN MERKEZ 48 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
589 | ERKEK MERKEZ 60 Agir Engelli Degil | 01/01/2011 Suresiz
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Ek 2. Anket Formu

UNIvg
2

1946

ANy
153

ANKET FORMU

Sayin katilimei,

Bu anket calismasi Ankara Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Cografya Anabilim Dalinda,
danismanhigi Prof. Dr. Ali Ozgaglar tarafindan yapilan, “Kastamonu ili Tosya Il¢esinde Engelli Niifusun Saghk
Cografyas1 Yoniinden Analizi” isimli hazirlamakta oldugum doktora tezi i¢in veri toplamak {izere hazirlanmistir.
Verdiginiz bilgiler bu tez kapsami disinda kullanilmayacaktir. Anketimizi samimiyetle cevaplamaniz
calismamizin giivenirligini artiracaktir.

Ilgi ve desteginiz icin tesekkiir ederiz.

Keziban Merey Celebi

Formu Dolduran Katilimci:
[1] Engelli Kkisi
[2] Engelli kisinin ebeveynleri

[3] Diger

Anketimize katilmaya goéndilli oluyor musunuz?

(1) Evet (2)Hayrr

Anketin Dolduruldugu Yer:

\V =Yg 1] =7 () P

ENGELLI BIREY BiLGi FORMU

1) Ait oldugu yas kategorisi:
(_) 20’nin altinda

(_)20-29
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2)

3)

4)

5)

6)

7)

(_)30-39
() 40-49
(_)50-59

() 60 ve iizeri

Dogum Yeri ve Tarihi? .......c.ccoovveineinnnnen.. [eviieiiiiiiieiiiiainiian

Engelli kisi daha 6nce baska bir yerde yasadi m?

(_) Evet Liitfen belirtiniz (

(_ ) Haywr

Cinsiyeti:
(L) Kadin
(L) Erkek

Medeni Hali:

(_) Bekar
() Evli

(L) Bosanmig/ Ayri

(_)Dul

Ogrenim Durumu:
(_) Okur-yazar degil
(_) Okur-Yazar

() ikogretim

(_) Lise

(_) Universite

Engel Tiirii:

(L) Gorme Engelli
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() Isitme-Konusma Engelli
(_) Ortopedik Engelli

(L) Zihinsel Engelli

(_) Birden Fazla Engelli

(_) Kronik Hastaligi olan

8) Engelin hastane tanisi nedir? AGIKIAYINIZ (..co.ovvoeiee e e )

9) Engel Durumu:

(_) Dogustan
(_) Dogum sirasinda

(L) SONFadan AGIKIQYINIZ (...oivevie ittt ettt e )

(L) Diger (Ltitfen Belirtiniz) (o« ....o.eeeninieenitet et )

10) Engel durumu ile ilgili tedavi siireci devam ediyor mu?

(__) Evet
(__) Hayir
Cevabiniz evet ise liitfen belirtiniz ...................ooooiiin..

11) Engellinin annesi ile babasi arasinda akraba evliligi var midir?
(_) Evet ise akrabalik diizeyi nedir?

(_ ) Haywr

Cevabiniz evet ise akrabalik diizeyi nedir? (Day1 oglu, amca kizi, teyze kizi, hala oglu vb.)

12) Ailede engelli olan ile ka¢ ¢ocuk vardir? ..................c.cooeenne.

13) Engelli olan Kisi ailede kac¢incr ¢ocuktur? .....................oooeeeni.

14) Ailede bagka engelli birey var m1?
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(L) Evet

(_) Hayrr
Cevabiniz evet ise kag tanedir? .......
Eger varsa diger Engelli kisinin:
a.  Yash ...

b, ENGEl TUrG Ve DUIUMU: oottt ettt e e

SOSYO-EKONOMIiK DUZEY

15) Ailede kag Kkisi ¢calismaktadir? ................................

16) Engelli birey calistyor mu?

(_) Evet

(_ ) Hayrr
Cevabiniz evet nerede ¢aligmaktadir? Liitfen belirtiniz...................ocooiiiiiin.

17) Engelli Kisinin Isi/ Meslegi nedir?

18) Ailenin aylik ortalama geliri ne kadardir?...............cccooernnnen.

19) Engelli bireyin sosyal giivencesi var midir?

(L) Evet

(_) Hayrr

20) Gelir kaynag nedir? (Birden fazla se¢enek isaretlenebilir.)

(_) Calisilan Is (__)Emekli maas1

(__) Engelli evde bakim iicreti (__)Engelli maas1

(__) Dul Yetim Maas1 (__)Nafaka

(_) Irat Geliri (Faiz, Kira vb.) (_) Belediyeden yardim
(__) Hayirseverlerden yardim (__)Akrabalardan yardim
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(_) Kaymakamlik / Valilik vb. sosyal yardim (L)Diger ..ovveveeenennn.

21) Evde kag Kisi yastyor? .............

22) Evde anne, baba ve ¢cocuklar disinda sizinle yasayan baska kisi kisiler bulunmakta mi? Varsa

kimler?

(_) Hayir (2) Evet (diger kisileri buraya KiSGca yaziniz. ).........ccccoumeeoeoneavoinneecsne s

23) Ailenizde Tosya’dan go¢ eden var mi1? Tosya’ya go¢ eden var mi?

(_) Evet
(_ ) Hayrr
Cevabiniz evet ise nereye go¢ etmistir? Liitfen belirtiniz ...................

24) Eklemek istediginiz baska bir husus var m?
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Ek 3: Fenomonolojik Goriisme Katilimer Listesi

Katilimer 1: 29 yasinda, ¢iftei, ortopedik engelli, Biiyiiksekiler
Katilimer 2: 39 yasinda, ¢iftei, gorme engelli, Sofular
Katilimer 3: 43 yasinda, ormanci, zihinsel engelli, Ekincik
Katilimer 4: 64 yasinda, ¢iftei, ortopedik engelli, Kosen
Katilimer 5: 58 yasinda, ¢iftei, ortopedik engelli, Kosen
Katilimcr 6: 75 yasinda, ¢iftei, ortopedik engelli, Biiyiikkizilca
Katilimer 7: 73 yasinda, ormanci, ortopedik-zihinsel engelli, Biiyiikkizilca
Katilimci 8: 38 yasinda, marangoz, ortopedik engelli, Tosya
Katilimct 9: 39 yasinda, muhtar, Tosya

Katilimcer 10: 52 yasinda, muhtar, Tosya

Katilimer 11: 40 yasinda, esnaf, Tosya

Katilimer 12: 19 yaginda, isitme-konusma engelli, Ekincik
Katilimer 13: 22 yaginda, isitme-konusma engelli, Ekincik

Katilimcr 14: 41 yasinda, muhtar, Ekincik.
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OZET

Bu c¢alismada Kastamonu ilinin Tosya ilgesinde sik goriildiigii tespit edilen engelliligin
nedenleri i¢inde cografi faktorlerin etkisinin ne oldugu arastirilmistir. Arastirmanin amaci
Tosya ilgesindeki engelli sayis1 ve engel tiirlerini saptamak ve cografya ile olan iligkisini
incelemektir. Calismada nicel ve nitel yontemler birlikte kullanilarak karma yontem
yaklasimi ile veri ¢esitliligi saglanmistir. Tosya Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma
Vakfi’nin destek sagladigi engelli kisiler verilerin ilk asamasini olusturmustur. Ortopedik,
zihinsel, gérme ve isitme- konusma engeli olan bireylere gore degerlendirme yapilmustir.
Ilgedeki engelli niifus hakkinda en saglikli sonucuna ulasmak ve elde edilen verilerin teyidi
icin Tosya mubhtarlar1 ile yiiz ylize goriisme yapilmis, saha calismasi sirasinda kdyiinde
olmayan muhtarlara telefonla ulasilmis ve tiim bilgiler bir veri tabaninda diizenlenmistir.
Bir cografi bilgi sistemi programu ile analiz edilen veriler haritalandirilmis, ilgedeki engelli
durumu (engelli sayis1 ve orani) saptanmistir. Ayni zamanda engelli birey (engelinin tiirii
ve durumuna gore) ve ailesine anket uygulanmistir. Anket verileri SPSS 23 programu ile
analiz edilmistir. Sonrasinda fenomenolojik arastirma yontemi ile engelli bireyler ve
yakinlari ile derinlemesine goriismeler yapilmistir. Boylelikle engelli bireyin engel tiirii ve
durumlari, engelinin nasil ortaya ¢iktigi, yasadiklari deneyimleri hakkinda detayli bilgi
alinarak aragtirmadaki nicel veriler nitel verilerle desteklenmis, cografya ile engellilik
arasindaki iligki ortaya konulmustur. Arastirma bulgularina gore; Tosya ve koylerinde
belirli engellilik tlirli ve durumlarinda engellilik {izerine cografi faktorlerin etkisi
goriilmektedir. Sonradan olusan ortopedik engellilikte cografyanin etkisi dnemlidir. Ilge
ekonomisinin biiytlik bir kismini olusturan marangozluk meslegine sahip kisiler arasinda is
kazalar1 nedeniyle ortopedik engellilik oldukca sik goriilmektedir. Ormancilik yaparak
hayatin1 idame ettiren kdylerde ormanda calisirken olan kazalar neticesinde engelli olan

kisiler oldukca fazladir. Yapilan saha aragtirmalar1 ve goriismeler esnasinda ge¢gmiste celtik
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tarlasinda g¢alismis, yas1 50 ve {izeri olan bir¢cok kiside romatizmal hastaliklar, ellerde
deformasyon, uzuv agrilan, yiirime giicliigii, yiiriyememe gibi sikayetler gézlenmistir.
Celtik iscilerinde romatizmal semptomlara bagli sonradan ortopedik engellilik
goriilmesinde orantisal bir artis saptanmustir. Zihinsel engellilik nedenleri i¢inde ¢cocukluk
cag1 hastaliklar1 ve akraba evliligi 6n plana ¢ikmakla birlikte sonradan olan zihinsel
engellilik nedenleri arasinda ormanda c¢alisirken olan kazalar dikkat ¢cekmektedir. G6rme
engellikte ise sonradan olusan gérme kayiplar1 nedenleri arasinda marangozluk yaparken is
kazalar1 ya da ormanda aga¢ kesme esnasinda goze aga¢ parcasi gelmesi gibi kayiplar
goriilmiistiir. Tosya ekonomik faaliyet alanlar1 engelli dagilimi {izerinde etki etmektedir.
Isitme- konusma engellilik nedenlerine bakildiginda akraba evliligine bagl vaka sayisinda

artis oldugu saptanmustir.
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ABSTRACT

In this study, the effect of geographical factors as a cause of disability was researched, which
was found to be common in the Tosya district of Kastamonu province. The aim of the study is
to determine the number and types of disabilities in the Tosya district and to examine their
relationship with geography. In the study, data diversity was provided with the mixed method
approach by using quantitative and qualitative methods together. Collecting the data of the
disabled people supported by Tosya Social Assistance and Solidarity Foundation was the first
step in the research. Orthopedic, mental, visual, and hearing-speech impaired individuals were
evaluated. In order to reach the healthiest conclusion about the disabled population in the
district and to confirm the data obtained, face-to-face interviews were carried out with the
headmen of Tosya, the headmen who were not in their village were reached by phone, and all
the obtained data was organized in a database. The data analyzed by a geographical information
system program were mapped, and the disability status (number and rate of disabled people) in
the district was determined. At the same time, a survey was applied to the disabled person
(depending on the type and condition of the disability) and their family. Survey data was
analyzed with SPSS 23 program. Afterward, in-depth interviews were conducted with disabled
individuals and their relatives using the phenomenological research method. Thus, the
quantitative data in the study was supported by qualitative data, and the relationship between
geography and disability was revealed by obtaining detailed information about the type and
conditions of the disabled individual, how the disability emerged, and their experience of the
cases. According to the research results; In Tosya and its villages, the effect of geographical
factors on disability is observed in certain types and situations of disability. The effect of
geographical factors is obvious in the subsequent orthopedic disability. Orthopedic disability is
quite common due to occupational accidents among the carpenters who make up a large part of

the economy of the district. People with disabilities as a result of accidents while working in
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the forests are quite high in villages that sustain their lives by forestry. During the field
researches and interviews, many people who worked in the paddy field in the past, complaints
such as rheumatic diseases, deformation in the hands, limb pain, difficulty in walking, inability
to walk were observed in many people aged 50 and over. There was a proportional increase in
the incidence of orthopedic disability due to rheumatic symptoms in paddy workers. Childhood
illnesses and consanguineous marriage come to the fore among the reasons for mental disability,
but accidents occurring while working in the forest are among the later reasons for mental
disability. In visually impaired cases, vision loss as a result of work accidents while working in
carpentry or wood such as chips coming to the eye while cutting trees in the forest were
observed among the causes of vision loss. Tosya economic activities have an impact on the
distribution of people with disabilities. Considering the reasons for hearing-speech impairment,
it was found that there was an increase in the number of cases related to consanguineous

marriage.
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